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EDITORIAL:  
  

DESAFÍOS Y ESTRATEGIAS DE INTERVENCIÓN EN LA 
ADOLESCENCIA: UN ENFOQUE MULTIDIMENSIONAL 

 
CHALLENGES AND INTERVENTION STRATEGIES IN 
ADOLESCENCE: A MULTIDIMENSIONAL APPROACH 
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La Psicología del desarrollo se enfoca en comprender 
cómo los individuos evolucionan a lo largo del tiempo, 
con especial atención en la adolescencia. Este campo se 
apoya en teorías y en la investigación para mapear el cre-
cimiento humano, considerando tanto los factores que lo 
impulsan como los que lo limitan. Según Miller (2022), la 
investigación es fundamental para generar conocimientos 
en este campo. En este sentido, la adolescencia se presenta 
como una etapa evolutiva clave, dada su alta exposición a 

situaciones adversas (Ross et al., 2020) y su influencia en 
la trayectoria vital del individuo. 

 
La adolescencia, representa una etapa de transición 

entre la infancia y la adultez. Durante este tiempo, los 
individuos experimentan cambios físicos, emocionales, 
psicológicos y sociales significativos. Estos cambios no 
solo afectan a los adolescentes a nivel individual, sino que 
también tienen implicaciones para sus familias, 
comunidades y sociedades. Del Moral (2021) resalta, en 
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un informe para Save the Children, la comparación de la 
actividad cerebral en la adolescencia con la de la primera 
infancia, subrayando así la intensidad y la importancia de 
este periodo. 
 

El número especial de la revista "Acción Psicológica" 
se centra en esta etapa crucial del desarrollo humano, pro-
porcionando una visión integral de la adolescencia. Este 
número especial aborda una amplia gama de temas crucia-
les para comprender esta etapa vital. Se exploran cuestio-
nes como el impacto de eventos adversos durante la ado-
lescencia, la formación de la identidad y la personalidad, 
y el desarrollo de roles y patrones de comportamiento. Es-
tos artículos son de gran relevancia ya que proporcionan 
una perspectiva holística sobre los desafíos y oportunida-
des presentes en el estudio de la adolescencia. 

 
Uno de los aspectos más significativos de la adolescen-

cia es cómo los individuos manejan los desafíos y las pre-
siones únicas de este periodo de la vida. Esto incluye la 
exploración de las conductas de riesgo como el uso de sus-
tancias, la violencia, las relaciones interpersonales proble-
máticas y los problemas de salud mental. Además, la 
forma en que los adolescentes responden a su entorno, in-
cluyendo la familia, el contexto social y cultural, y la pre-
sencia o ausencia de redes de apoyo, es crucial para su ex-
periencia durante este tiempo. La adolescencia es un pe-
ríodo clave para la formación de la identidad. Los jóvenes 
comienzan a establecer su independencia y a explorar di-
ferentes roles, ideologías y relaciones. La manera en que 
los adolescentes navegan estas exploraciones es funda-
mental para su desarrollo emocional y psicológico. Los es-
tudios incluidos en este número especial examinan cómo 
estas exploraciones afectan el bienestar de los jóvenes y 
cómo pueden ser apoyados por padres, educadores y pro-
fesionales de la salud mental. 

 
En la era actual, la tecnología y los medios sociales 

juegan un rol significativo en la vida de los adolescentes. 
Estas plataformas ofrecen oportunidades para el aprendi-
zaje, la conexión social y la autoexpresión, pero también 
presentan riesgos como el acoso en línea, la comparación 
social y la sobrecarga de información. El número especial 
aborda cómo estos factores influyen en la adolescencia y 
qué se puede hacer para mitigar los riesgos asociados. 

 

El número especial también destaca la importancia de 
adoptar diversas metodologías de investigación para com-
prender mejor la adolescencia. Esto incluye estudios lon-
gitudinales que siguen a los mismos individuos a lo largo 
del tiempo y estudios transversales que comparan diferen-
tes grupos de edad. Estos enfoques ayudan a los investiga-
dores a identificar patrones de desarrollo y a entender 
cómo las experiencias y comportamientos en la adolescen-
cia pueden influir en la vida adulta. 

 
Este número especial de la revista se dedica a indagar 

en diversos aspectos relacionados con el ajuste durante la 
adolescencia. Los artículos exploran temas relevantes so-
bre las variables involucradas en el bienestar adolescente 
y presentan herramientas y programas para su promoción. 
Estos artículos son contribuciones valiosas que se centran 
en profundizar en conductas de riesgo preocupantes, como 
el suicidio y la violencia de género, y en evaluar la efecti-
vidad de terapias dirigidas a reducir estas conductas. Ade-
más, se examinan variables positivas para el desarrollo in-
tegral y el bienestar de los adolescentes, y cómo estas pue-
den medirse. En este contexto, también emerge como un 
tema relevante la atención a los trastornos específicos que 
afectan a esta población, siendo el Trastorno por Déficit 
de Atención e Hiperactividad (TDAH) uno de los focos de 
estudio más destacados. En particular, este número espe-
cial examina críticamente las intervenciones basadas en 
Terapia Cognitivo-Conductual (TCC) grupal para abordar 
los desafíos asociados al TDAH en la infancia y adoles-
cencia. La atención a este trastorno, que a menudo pre-
senta complejidades en el ámbito adolescente, ha llevado 
a la evaluación de enfoques terapéuticos innovadores. La 
TCC grupal ha mostrado resultados prometedores en la re-
ducción de sintomatología asociada al TDAH. Aunque en 
una fase temprana de desarrollo, estos avances resaltan la 
importancia de adaptar las intervenciones para abordar las 
complejidades de la adolescencia y garantizar el bienestar 
integral de los jóvenes. 

 
En resumen, el Número Especial de "Acción Psicoló-

gica" ofrece una perspectiva integral y enriquecedora so-
bre la adolescencia, subrayando su importancia en el desa-
rrollo humano. Los artículos compilados en esta edición 
constituyen una contribución significativa a la comunidad 
científica, abordando aspectos clave del ajuste adolescente 
y su impacto duradero. Este número especial no solo pro-
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fundiza en el estudio de esta etapa vital, sino que también 
apoya la creación de políticas y prácticas que promuevan 
el bienestar y el desarrollo positivo de los jóvenes en dis-
tintos contextos. 
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Resumen 
 
La adolescencia es una etapa crítica en el desarrollo 
humano por sus inherentes y constantes cambios de tipo 
emocional y cognitivo. Se ha visto que los adolescentes 
que experimentan bienestar sienten mayor satisfacción 
con la vida y menor probabilidad de desarrollar problemas 
de conducta, lo que subraya la necesidad de utilizar 
instrumentos de evaluación que detecten necesidades de 
apoyo. Se establece el objetivo de revisar la literatura de 
investigación sobre escalas que evalúan el bienestar 

psicológico, social y psicosocial en adolescentes, y se 
realiza una búsqueda en diferentes bases de datos donde 
se seleccionan 13 estudios. La mayoría de ellos incluyen 
instrumentos de evaluación de bienestar psicológico, 
destacando la adaptación de las Escalas de Bienestar 
Psicológico de Ryff (PWBS) en muestras de distintos 
contextos socioculturales. También se proporciona 
información detallada sobre los participantes y los 
instrumentos utilizados. Se concluye que el uso de escalas 
del bienestar en población adolescente resulta crucial para 
desarrollar programas de intervención eficaces que 
promuevan la salud y el bienestar en esta población. 
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Keywords: Adolescentes; Instrumentos; Bienestar 
psicológico; Psicología Positiva. 

Abstract 
 
Adolescence is a critical stage in human development due 
to its inherent and constant emotional and cognitive 
changes. It has been shown that adolescents who experi-
ence well-being feel greater satisfaction with life and are 
less likely to develop behavioral problems, which under-
scores the need to use assessment instruments that detect 
support needs. The objective was established to review the 
research literature on scales that assess psychological, so-
cial, and psychosocial well-being in adolescents, and a 
search was carried out in different databases where 13 
studies were selected. Most of them include psychological 
well-being assessment instruments, highlighting the adap-
tation of the Ryff Psychological Well-Being Scales 
(PWBS) in samples from different sociocultural contexts. 
Detailed information on the participants and the instru-
ments used is also provided. It is concluded that the use of 
well-being scales in adolescent population is crucial to de-
velop effective intervention programs to promote health 
and well-being in this population. 

Palabas clave: Adolescents; Instruments; 
Psychological well-being; Positive Psychology. 

 

Introducción 
 
En Psicología, el bienestar se ha conceptuado dentro 

del marco teórico de la Psicología Positiva aludiendo a la 
consecución de estados afectivos positivos y de satisfac-
ción con la vida que conducen a un estado de funciona-
miento positivo (Seligman, 1998). Dentro del modelo de 
bienestar de Carol D. Ryff se identifican seis dimensiones 
del Bienestar Psicológico (BP) que amplían la compren-
sión de la salud mental y la conceptuación del bienestar al 
dar cuenta de la relevancia que suponen estos aspectos 
para que una persona viva una vida plena y satisfactoria 
(Ryff, 1989; Ryff y Singer, 2008). Las personas que tienen 
la capacidad de establecer relaciones interpersonales salu-
dables y satisfactorias con los demás, experimentando 
sentimientos de conexión y pertenencia, ven favorecido su 

estado de bienestar subjetivo y previenen el riesgo de ais-
lamiento, exclusión social, conflictos interpersonales, 
abandono escolar y problemas de adaptación a situaciones 
estresantes (Shamionov et al., 2021). Además, previenen 
el deterioro de sus relaciones familiares y la aparición de 
problemas de conducta y trastornos del estado del ánimo 
como la depresión, la ansiedad o el estrés crónico; así 
como de problemas sociales, como la delincuencia, el 
abuso de sustancias y la violencia interpersonal (Gázquez 
et al., 2015; Juarros-Basterretxea et al., 2022; Loinaz et al., 
2022; Molero et al., 2022; Monárrez-Espino et al., 2022; 
Pérez-Fuentes et al., 2021; Quintana-Orts et al., 2021; 
Ryff y Singer, 2008; Suldo et al., 2009). 

 
Se ha observado que experimentar bienestar en la vida 

constituye al mismo tiempo la consecuencia y la causa de 
las vivencias exitosas de esa persona: un buen rendimiento 
en los diferentes ámbitos de su vida provoca que sus nive-
les de bienestar aumenten, los cuales repercuten en que un 
mayor estado de motivación, favoreciendo nuevamente un 
mejor rendimiento vital (Van Petegem et al., 2008). El bie-
nestar en la adolescencia se ha valorado como aspectos 
fundamentales para un adecuado desarrollo de la salud y 
de la calidad de vida ya que el sentido de bienestar se aso-
cia con un mejor rendimiento académico, una mayor pro-
babilidad de establecer relaciones interpersonales saluda-
bles, un mayor sentimiento de seguridad en uno mismo y 
una mayor sensación de autoeficacia, autoestima, resilien-
cia y felicidad (Diener y Chan, 2011; Keyes, 2006; Masten 
y Tellegen, 2012; Miething et al., 2017; Park et al., 2004; 
Ryan y Deci, 2001; Ryff y Singer, 2008; Shek y Yu, 
2012). Al hilo de estas relaciones que se han establecido 
entre el bienestar y diferentes comportamientos y actitu-
des, se ha argumentado que los adolescentes que presentan 
adecuados niveles de bienestar reportan una mayor satis-
facción con su vida y una menor probabilidad de experi-
mentar problemas de conducta porque cuentan con ciertos 
valores personales que permiten mantener relaciones sa-
tisfactorias, y tener empatía y mayor compasión hacia los 
demás (Femenia, 2021; Proctor et al., 2009; Sagone et al., 
2023).  

 
Aquellos con buenos niveles de Bienestar Psicosocial 

(BPS) reportan un funcionamiento más saludable, con un 
riesgo más bajo de enfermedades cardiovasculares y en-
fermedades físicas crónicas características de una edad 
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avanzada, de limitaciones en las actividades de la vida dia-
ria, y una menor necesidad de atención médica (Keyes, 
2007). En cuanto al BP, se ha visto que aquellos que cuen-
tan con bajos niveles de bienestar tienen más probabilida-
des de desarrollar problemas de adaptación social y sufrir 
enfermedades crónicas y discapacidades que repercuten 
negativamente en su calidad de vida (Steptoe et al., 2015).  

 
Si bien se han realizado estudios de investigación sobre 

instrumentos de medida desarrollados y validados para la 
evaluación del bienestar en diferentes tipos de muestras 
poblacionales y en distintos contextos socioculturales con 
participantes en edad adulta e infantil (Abbott et al., 2006; 
Campos et al., 2020; Freeman et al., 2023; Gerritsen et al., 
2010; Lages et al., 2018; Li et al., 2014; Lin, 2015; Opree 
et al., 2018; Osorio y Prado, 2022; Rivera-Lozada et al., 
2021; Rouse et al., 2015; Shayeghian et al., 2019; Siegert 
et al., 2010; Véliz, 2012), interesa comprobar qué instru-
mentos de medida existen para la evaluación de bienestar 
adolescente, etapa evolutiva crítica en el desarrollo hu-
mano por estar sujeta a constantes cambios de tipo afec-
tivo, cognitivo y social, con la vulnerabilidad que ello con-
lleva (Gázquez et al., 2023). 

 
Objetivo 

 
Dados los hallazgos publicados en la literatura acerca 

de la relación que existe entre el bienestar y los adolescen-
tes, se hace necesaria una revisión de instrumentos dispo-
nibles para evaluar el bienestar adolescente. Se establece 
por tanto como objetivo la búsqueda y revisión de estudios 
sobre instrumentos de evaluación del bienestar psicoló-
gico, social y psicosocial en población adolescente.  

 
 
 

Método 
 

Bases de datos 
 
Para la búsqueda de documentos se recurrió a las si-

guientes bases de datos: Psicodoc, Psycinfo, Psychology 
Database, Pubmed, Dialnet Plus, Psycarticles, Science Di-
rect y Web of Science. La búsqueda debía recoger estudios 
sobre instrumentos de evaluación de bienestar psicoló-

gico, social y psicosocial. Para ello, se generaron tres fór-
mulas de búsqueda diferentes con la misma terminología 
en la primera parte de la fórmula, pero con distintos des-
criptores en la parte relativa al tipo de bienestar que se pre-
tendía buscar. Los términos compuestos por dos palabras 
se entrecomillaron con la intención de que aparecieran 
juntos en las búsquedas y se utilizaron los operadores boo-
leanos “AND” y “OR”. Las fórmulas de búsqueda fueron 
las dos siguientes (la primera con los términos en inglés y 
la segunda con los términos en español): (a) (Instrument 
OR scale OR tool OR evaluation OR test OR question-
naire OR measure OR “assessment instrument” OR 
“measurement instrument” OR “assessment scale” OR 
“assessment questionnaire”) AND “psychologi-
cal/social/psychosocial well-being”)]; y (b) (Instrumento 
OR escala OR herramienta OR evaluación OR test OR 
cuestionario OR medida OR “instrumento de evaluación” 
OR “instrumento de medida” OR “escala de evaluación” 
OR “cuestionario de evaluación”) AND “bienestar psico-
lógico/social/psicosocial”].  

 
En todas las búsquedas efectuadas, se aplicaron los si-

guientes filtros: tipo de documento (artículo de revista, 
texto completo y evaluado por expertos), fecha (desde 
2010 hasta 2023) e idioma (español e inglés). En la Tabla 
1 se detallan los resultados de cada búsqueda antes de apli-
car los filtros (resultados iniciales) y después (resultados 
finales), destacando que se halló una cantidad de publica-
ciones bastante superior sobre BP en comparación con la 
obtenida de los otros dos constructos.  

 
Tabla 1 
 

Constructo y resultados de la búsqueda 
 
Fórmula de 
búsqueda 

Resultados 
iniciales 

Resultados 
finales 

Psychological  
Well-being 596 245 

Bienestar psicológico 84 48 
Social well-being 18 17 
Bienestar social 26 13 
Psychosocial 
Well-being 16 15 

Bienestar psicosocial 13 11 
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Criterios de inclusión y exclusión  
 
De las 753 publicaciones identificadas inicialmente, 

quedaron seleccionadas 349 tras la aplicación de los fil-
tros. Tras revisar el título y el resumen de los documentos, 
se incluyeron 63. Finalmente, se eliminaron otros 42 por 
estar duplicados y, de los 21 estudios restantes, se recha-
zaron 8 de ellos tras la revisión del texto completo, que-
dando 13 documentos seleccionados e incluidos en la re-
visión. Los procesos de selección de estos documentos, 
que se han ejecutado atendiendo como referencia a las nor-
mas que indica la metodología PRISMA (Page et al., 
2021), se ilustran en la Figura 1. 

 
Los criterios de inclusión que se aplicaron fueron: es-

tudios con una muestra de participantes en edad adoles-
cente (entre 11 y 18 años) y que las publicaciones tratasen 
sobre la validación y aplicación de instrumentos de eva-
luación del BP, social y psicosocial.  

 
Por otro lado, los criterios para la exclusión de docu-

mentos fueron los siguientes: (a) que se trataran de docu-
mentos narrativos o de revisión; (b) que no abordaran la 
validación de alguna escala de medida de bienestar; (c) 
que el constructo medido por la herramienta de evaluación 
fuera diferente al bienestar; (d) que el idioma del texto 

Figura 1 
 
Diagrama de flujo del proceso de selección de publicaciones 
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fuera distinto de español o inglés; y (e) que la población 
no fuera adolescente.  

 

Resultados 
 
De los datos que figuran en las Tablas 2 y 3 se destaca 

que España es origen de tres de los 13 trabajos recopila-
dos.  

 
En relación con la fecha de publicación, el estudio de 

Stavraki et al. (2022) y el de Borualogo y Casas (2022) 
son los más recientes, mientras que el más antiguo es de 
Lynn y Tsang (2011). Dado el objetivo que persigue la 
presente revisión, todas las muestras de participantes están 

Tabla 2 
 
Características más relevantes de las publicaciones incluidas 
 

Autores Objetivo del estudio Instrumento  Resultados 
Borualogo y 
Casas (2022) 

Adaptar la escala CW-PSWBS al 
contexto de Indonesia y evaluar 
su fiabilidad en adolescentes. 

CW-PSWBS La escala de 6 ítems se adapta y muestra 
un buen ajuste con niños y adolescentes. 

Chan, Chan y 
Sun (2017) 

Desarrollar y validar una versión 
breve de PWBS en chino que 
evalúe BP en población 
adolescente. 

PWBS 

Se replica el uso de la PWBS en el entorno 
cultural chino. Se valida la versión breve de 
24 ítems y se sientan las bases para 
trabajos posteriores. 

Díaz et al. 
(2020) 

Estudiar las propiedades 
psicométricas de PWBS en la 
población adolescente de Perú. 

PWBS La escala de 12 ítems resulta altamente 
confiable y presenta buena validez de 
constructo. 

Fernandes et 
al. (2010) 

Analizar fiabilidad y validez de las 
versiones abreviadas de PWBS 
en portugués; y desarrollar una 
versión corta para adolescentes. 

PWBS Problemas en el ajuste y baja confiabilidad 
de las escalas. La versión reducida (30 
ítems) es más apropiada para adolescentes 
portugueses, con buena consistencia interna 
y ajuste. 

García-Álvarez 
et al. (2021) 

Validar la Escala FDA con 
adolescentes uruguayos para su 
uso en programas de educación y 
bienestar emocional. 

FDA 

La versión de la escala FDA de 12 ítems 
presenta excelentes propiedades 
psicométricas, constituyendo una 
alternativa válida, breve y confiable. 

González-
Fuentes y 
Andrade 
(2013) 

1) Evaluar la percepción de 
bienestar psicológico en 
adolescentes mexicanos, y 
diseñar y validar la escala; y 2) 
confirmar las características 
psicométricas. 

BP-A 
Se diseñó y validó psicométricamente la 
escala BP-A de 29 ítems para adolescentes 
mexicanos, sustentándose teórica y 
empíricamente. 

Luna et al. 
(2020) 

Evaluar propiedades 
psicométricas y comprobar la 
validez de una Escala de 
Bienestar Psicológico en 
adolescentes mexicanos. 

BIEPS-J 

La escala BIEPS-J (13 reactivos) validada 
con adolescentes mexicanos presenta 
propiedades psicométricas adecuadas para 
la detección del BP en y la promoción y 
difusión de la salud. 

Lynn y Tsang 
(2011) 

Desarrollar un instrumento 
predictivo simple basado en un 
cuestionario para el desajuste 
psicosocial en China. 

La Herramienta 
Predictiva SIF 

Se desarrolla un instrumento predictivo 
para la presencia de datos faltantes, 
significativamente asociado con riesgo de 
desajuste psicosocial. Consta de 10 
preguntas que se administran fácil y 
rápidamente. 

Nota: CW-PSWBS: Escala de Bienestar Psicológico para Niños; PWBS: Escala de Bienestar Psicológico de 
Ryff; FDA: Escala de Factores del Desarrollo Adolescente; BP-A: Escala de Bienestar Psicológico para 
Adolescentes; BIEPS-J: Escala de Bienestar Psicológico para Adolescentes.  
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compuestas por adolescentes, entre las que destacan la 
más grande (n = 7951) y la más reducida, con 271 adoles-
centes. En el trabajo de Moliner et al. (2021) se observa la 
muestra más joven, mientras que la de mayor edad la com-
ponen un grupo de adolescentes de Bielorrusia (Sirigatti et 
al., 2013), quienes también reflejan la mayor disparidad en 
cuanto a género, siendo la presencia de mujeres en las dos 
muestras participantes superior a la de hombres. Por úl-
timo, llama la atención que, de los 13 estudios sobre ins-
trumentos de evaluación de bienestar adolescente en dife-
rentes poblaciones y contextos, 11 de ellos miden BP y los 
dos restantes evalúan BS y BPS.  

 
En cuanto a los estudios sobre BP, se ha adaptado y 

validado una escala para población infantil de seis ítems 

en adolescentes de Indonesia: Escala de Bienestar Psi-
cológico para Niños (CW-PSWBS). En Uruguay se validó 
la Escala FDA, un instrumento breve de 12 ítems que re-
sultó ser una alternativa válida, breve y confiable para me-
dir de forma breve varios aspectos del bienestar, como la 
autoestima, autoeficacia, optimismo, autocontrol relacio-
nal, percepción de riesgos, satisfacción y bienestar. Con 
población mexicana se llevó a cabo una investigación para 
evaluar las propiedades psicométricas y comprobar la va-
lidez de la Escala de Bienestar Psicológico para Adoles-
centes (BIEPS-J) mediante 13 reactivos; y un estudio en 
el que se diseñó y validó psicométricamente la Escala de 
Bienestar Psicológico para Adolescentes (BP-A) de 29 
ítems. En la misma línea, también se ha desarrollado y va-
lidado un instrumento más corto, de 20 ítems (Escala 

Tabla 2 (continuación) 
 
Características más relevantes de las publicaciones incluidas 
 

Autores Objetivo del estudio Instrumento  Resultados 

Meier y 
Oros 
(2019) 

1) Ajustar la versión española de las 
escalas para adolescentes argentinos, 
y 2) para analizar las propiedades de 
las escalas resultantes. 

PWBS 

La nueva versión de 20 ítems fue adaptada y 
muestra consistencia interna. Aunque difiere 
de las originales, su uso en esta población es 
aceptable. Otros estudios de validez y 
confiabilidad pueden complementar los 
resultados. 

Moliner et 
al. (2021) 

1) Desarrollar y validar una escala 
que mida el BS en la escuela, y 2) 
determinar relaciones entre los 
factores de la escala para comprender 
las dimensiones del BS de los 
adolescentes españoles. 

Escala de BS 
en el colegio 

La escala puede ser utilizada a nivel 
internacional, con independencia de la edad o 
el género de los adolescentes.  
Evalúa el BS con 38 ítems y un tiempo de 
administración reducido. 

 
Sirigatti et 
al. (2013) 

1) Examinar el ajuste de la versión de 
18 ítems de las PWBS para 
adolescentes italianos y bielorrusos, y 
2) la evaluación de la invariancia de 
medición de las PWBS con respecto a 
ambos grupos. 

PWBS 

Los resultados proporcionan apoyo a la validez 
transcultural de la versión de 18 ítems de las 
PWBS.  
Las versiones traducidas revelaron la misma 
estructura factorial de las versiones originales 
en inglés. 

Stavraki 
et al. 
(2022) 

Adaptar las PWBS para su uso con 
niños y adolescentes en España 
utilizando un único ítem por 
dimensión. 

PWB-SF-Y 
La versión reducida (6 ítems) de las PWBS 
para jóvenes muestra excelentes propiedades 
psicométricas, siendo un instrumento breve 
que reduce la fatiga durante la evaluación. 

Viejo et 
al. (2018) 

Desarrollar un instrumento ajustado a 
adolescentes españoles, analizar sus 
propiedades psicométricas, y realizar 
un análisis descriptivo de niveles de 
BP. 

Escala Breve 
de BP para 

Adolescentes 
(BSPWB-A) 

El instrumento (20 ítems) presenta validez y 
buenos niveles de consistencia interna.  
Los análisis muestran buenos puntajes de BP 
con impacto significativo del sexo y la edad. 

Nota: PWBS: Escala de Bienestar Psicológico de Ryff; PWB-SF-Y: Adaptación Española de las Escalas de 
BP para Jóvenes; BSPWB-A: Escala Breve de BP para Adolescentes.  
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Breve de BP para Adolescentes, BSPWB-A), que mostró Tabla 3 
 
Características más relevantes de los instrumentos recopilados  
 

Instr. Muestra I Di. Rta. Fiabilidad 
N Edad Género Pais     

CW-PSWBS 7951 12 49% H y 
51% M 

IDN 6 6 A: 0-10 α=.809 
ω=no informa 

PWBS 1433 
M1: 651 
M2: 258 
M3: 524 

M1: 
12 
M2: 
13.14 
M3: 
12.5 

M1: 149H y 
118M.  
M2: 140H y 
118M 
M3: 261 H 
y 263 M 

HKG 24 6 B: 1-5  
α=.77-.88 
ω=no informa 
 

PWBS 1190 11-19 55% H y 
45% M 
 

PE 12 4 B: 1-5 α=.72 
(autonomía=.68;crecimiento=.48; 
propósito=.55; autoaceptación=.60) 
ω=.86 (autonomía=.70; 
crecimiento=.50; propósito=.56; 
autoaceptación=.63) 

PWBS 1963 
M1: 402 
M2: 790 
M3: 771 

M1: 
12.40 
M2: 
14.74 
M3: 
14,20 

M1: 208H y 
194M 
M2: 366H y 
424M 
M3: 341H y 
430M 

PT 30 6 C: 1-5 α=.90 (autonomía=.595; dominio 
del entorno=.593; crecimiento 
personal=.688; relaciones 
positivas=.628; propósito en la 
vida=.675; autoaceptación=.702) 

FDA 257 12-19 168 H y 89 
M 

UY 12 6 C: 1-5 α=.87 (F1=.66; F2=.76; F3=.64; 
F4=.73; F5=.82; F6=.77) 
ω=.92 (F1=.67; F2=.76; F3=.68; 
F4=.73; F5=.82; F6=.78) 

BPA 1759 
M1: 30 
M2: 665 
M3: 
1064 
 

M1: 
15-20 
M2: 
16.70 
M3: 
16.10 

M1: 19H y 
11M 
M2: 50%H 
y 50%M 
M3: 
45.5%H y 
54.6M 

MX 29 6 D: 1-4 α=.76 (crecimiento personal=.79; 
relaciones positivas=.81; proyecto 
de vida=.80; 
autoaceptación=.74; planes a 
futuro=.77; rechazo personal=.77; 
control  personal=.83) 
ω=no informa 

BIEPS-J 271 16.50 118H y 
153M 

MX 13 4 E: 1-3 α=.80 (α por factor > .70) 
ω=no informa 

La 
Herramienta 
Predictiva 
SIF 

2919 11.9 53% H y 
47% M 

CN 10 10 Diferentes 
opciones  

No informa 

PWBS 905 
M1: 80 
M2: 825 
 

M1: 
15.11 
M2: 
15.14 

M1: 40H y 
40M 
M2: 378H y 
447M 

AR 20 4 C: 1-5 (Autoaceptación=.77; crecimiento 
personal y propósito en la vida=.72; 
relaciones positivas con otras 
personas=.0,70; autonomía=.64) 
ω=no informa 

Nota: Inst.: Intrumento I: ítems; DI.: Dimensiones; Rta.: Respuesta; AR: Argentina; BY: Bielorrusia; CN: China; ES: 
España; HKG: Hong-Kong; IDN: Indonesia; IT: Italia; MX: México; PE: Perú; PT: Portugal; UY: Uruguay; CW-PSWBS: 
Escala de Bienestar Psicológico para Niños; PWBS: Escala de Bienestar Psicológico de Ryff; FDA: Escala de Factores del 
Desarrollo Adolescente; BPA: Escala de Bienestar Psicológico Adolescentes; BIEPS-J: Escala de Bienestar Psicológico 
para Adolescentes; PWB-SF-Y: Adaptación Española de las Escalas de BP para Jóvenes; BSPWB-A: Escala Breve de BP 
para Adolescentes. Tipos de escalas: A: 0 (No estoy de acuerdo)-10 (Totalmente de acuerdo); B: 1 (menos como yo) - 5 
(más como yo); C: 1 (totalmente desacuerdo) - 5 (totalmente de acuerdo); D: 1 (totalmente de acuerdo) - 4 (totalmente en 
desacuerdo); E: 1 (en desacuerdo) - 3 (de acuerdo). 
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correctos niveles de consistencia interna y buenos puntajes Tabla 3 (continuación) 
 
Características más relevantes de los instrumentos recopilados  
 

Instr Muestra  I DIM. Respu
esta 

Fiabilidad 

 N Edad Género País     
Escala 
de BS en 
el 
colegio 

486 10-12 49.15%H y 
51.85%M 

ES 38 7 C: 1-5 α=.91 (cooperación=.95; 
solidaridad=.86; cohesión=.83; 
convivencia=.89; actitud hacia 
escuela=.76; actitud hacia 
diversidad=.93; superación=.81) 
ω=no informa 

PWBS  1114 
M1 IT: 619 
M2 BY: 
495 

M1 IT: 
15-18 
M2 BY: 
17-18 

M1 IT: 17%H 
y 83%M 
M2 BY: 
21%H y 
79%M 

IT, 
BY 

18 6 D. 1-4 No informa 

PWB-
SF-Y 

312 13.52 147 H y 165 
M 

ES 6 6 F: 1-6 α = 0.78 (autoaceptación=.72; 
relaciones positivas=.39; 
autonomía=.43; dominio 
entorno=.56; propósito vital=.60; 
crecimiento personal=.50) 
ω=no informa 

BSPWB-
A 

1590 15.34 49% H y 
51% M 
 

ES 20 4 *  F: 1-6 α = 0.95  
(autoaceptación=.87; relaciones 
interpersonales positivas=.79; 
autonomía=.80; desarrollo 
vital=.83) 
ω=no informa 

PWBS 905 
M1: 80 
M2: 825 
 

M1: 
15.11 
M2: 
15.14 

M1: 40H y 
40M 
M2: 378H y 
447M 

AR 20 4 C: 1-5 (Autoaceptación=.77; 
crecimiento personal y propósito 
en la vida=.72; relaciones 
positivas con otras 
personas=.0,70; autonomía=.64) 
ω=no informa 

Escala 
de BS en 
el 
colegio 

486 10-12 49.15%H y 
51.85%M 

ES 38 7 C: 1-5 α=.91 (cooperación=.95; 
solidaridad=.86; cohesión=.83; 
convivencia=.89; actitud hacia 
escuela=.76; actitud hacia 
diversidad=.93; superación=.81) 
ω=no informa 

PWBS  1114 
M1 IT: 619 
M2 BY: 
495 

M1 IT: 
15-18 
M2 BY: 
17-18 

M1 IT: 17%H 
y 83%M 
M2 BY: 
21%H y 
79%M 

IT, 
BY 

18 6 D: 1-4 No informa 

Nota: Inst.: Intrumento I: ítems; DI.: Dimensiones; Rta.: Respuesta; AR: Argentina; BY: Bielorrusia; CN: China; ES: 
España; HKG: Hong-Kong; IDN: Indonesia; IT: Italia; MX: México; PE: Perú; PT: Portugal; UY: Uruguay; CW-PSWBS: 
Escala de Bienestar Psicológico para Niños; PWBS: Escala de Bienestar Psicológico de Ryff; FDA: Escala de Factores 
del Desarrollo Adolescente; BPA: Escala de Bienestar Psicológico Adolescentes; BIEPS-J: Escala de Bienestar 
Psicológico para Adolescentes; PWB-SF-Y: Adaptación Española de las Escalas de BP para Jóvenes; BSPWB-A: 
Escala Breve de BP para Adolescentes. Tipos de escalas: A: 0 (No estoy de acuerdo)-10 (Totalmente de acuerdo); B: 1 
(menos como yo) - 5 (más como yo); C: 1 (totalmente desacuerdo) - 5 (totalmente de acuerdo); D: 1 (totalmente de 
acuerdo) - 4 (totalmente en desacuerdo); E: 1 (en desacuerdo) - 3 (de acuerdo); F: 1 (muy en desacuerdo) - 6 (muy de 
acuerdo); *: autoaceptación, relaciones interpersonales positivas, autonomía y desarrollo vital. 
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de BP entre adolescentes de España. 
 
Los demás autores adaptaron y validaron las Escalas 

de Bienestar Psicológico de Ryff (PWBS) en diferentes 
poblaciones. Por ejemplo, en una muestra adolescente de 
cultura y de idioma chino en Hong Kong se llevaron a 
cabo dos estudios con intención de desarrollar una versión 
breve de las PWBS mediante los que lograron validar una 
versión breve de esta escala (24 ítems). También se eva-
luaron las propiedades psicométricas de las PWBS en po-
blación adolescente peruana, obteniendo una escala con-
fiable y con buena validez de constructo. En Portugal, se 
diseñaron tres estudios para abordar la fiabilidad y validez 
factorial de las versiones abreviadas de las PWBS y, aun-
que observaron problemas en el ajuste de los modelos y 
una baja confiabilidad de las escalas, se logró desarrollar 
una versión de 30 ítems con buena consistencia interna y 
más apropiada para esta población. Otros dos estudios se 
realizaron en Argentina para ajustar las escalas y analizar 

sus propiedades, con el resultado de una nueva versión 
breve con consistencia interna a falta de nuevos estudios 
que complementen estos hallazgos. Las PWBS también se 
han adaptado para su uso con adolescentes utilizando un 
enfoque de un único ítem por dimensión, creando un ins-
trumento breve de seis ítems que cuenta con excelentes 
propiedades psicométricas y que reduce la fatiga durante 
la evaluación. Por último, se ha examinado el ajuste de la 
versión de 18 ítems de las PWBS para adolescentes italia-
nos y bielorrusos, hallando validez transcultural en esta 
versión reducida de las PWBS que contaba con la misma 
estructura factorial de las versiones originales. 

 
Por otro lado, se ha validado en España la Escala de BS 

en la escuela que puede ser utilizada a nivel internacional 
y que evalúa el BS con 38 ítems y un tiempo de adminis-
tración reducido y, en relación con la medición del BPS, 
se recogió un estudio de China que desarrolló un instru-
mento predictivo del desajuste psicosocial compuesto por 

Tabla 3 (continuación) 
 
Características más relevantes de los instrumentos recopilados  
 
Instr Muestra  I DIM. Respue

sta 
Fiabilidad 

 N Edad Género País     
PWB-
SF-Y 

312 13.52 147 H y 
165 M 

ES 6 6 F: 1-6 α = 0.78 (autoaceptación=.72; 
relaciones positivas=.39; 
autonomía=.43; dominio 
entorno=.56; propósito 
vital=.60; crecimiento 
personal=.50) 
ω=no informa 

BSPWB-
A 

1590 15.34 49% H y 
51% M 
 

ES 20 4* F: 1-6 α = 0.95  
(autoaceptación=.87; 
relaciones interpersonales 
positivas=.79; autonomía=.80; 
desarrollo vital=.83) 
ω=no informa 

Nota: Inst.: Intrumento I: ítems; DI.: Dimensiones; Rta.: Respuesta; AR: Argentina; BY: Bielorrusia; CN: China; ES: 
España; HKG: Hong-Kong; IDN: Indonesia; IT: Italia; MX: México; PE: Perú; PT: Portugal; UY: Uruguay; CW-PSWBS: 
Escala de Bienestar Psicológico para Niños; PWBS: Escala de Bienestar Psicológico de Ryff; FDA: Escala de Factores 
del Desarrollo Adolescente; BPA: Escala de Bienestar Psicológico Adolescentes; BIEPS-J: Escala de Bienestar 
Psicológico para Adolescentes; PWB-SF-Y: Adaptación Española de las Escalas de BP para Jóvenes; BSPWB-A: Escala 
Breve de BP para Adolescentes. Tipos de escalas: A: 0 (No estoy de acuerdo)-10 (Totalmente de acuerdo); B: 1 (menos 
como yo) - 5 (más como yo); C: 1 (totalmente desacuerdo) - 5 (totalmente de acuerdo); D: 1 (totalmente de acuerdo) - 4 
(totalmente en desacuerdo); E: 1 (en desacuerdo) - 3 (de acuerdo); F: 1 (muy en desacuerdo) - 6 (muy de acuerdo); *: 
autoaceptación, relaciones interpersonales positivas, autonomía y desarrollo vital. 
. 
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diez preguntas relacionadas con el entorno familiar, esco-
lar, de salud y social del estudiante.  

 
En el estudio de Viejo et al. (2018) se señala que, a 

pesar de que las mujeres puntuaron significativamente 
más alto que los hombres en la escala de desarrollo de la 
vida se hacen necesarios más estudios longitudinales para 
comprobar si estas diferencias persisten a lo largo del 
tiempo. En la misma línea, Borualogo y Casas (2022) ob-
servaron que las mujeres en población indonesia informa-
ron niveles más altos de BP que los hombres en cinco de 
las seis dimensiones, siendo significativos los de las di-
mensiones de autoaceptación, relaciones positivas y creci-
miento personal. A su vez, las diferencias significativas de 
bienestar entre los participantes más jóvenes y los de ma-
yor edad que observan Viejo et al. (2018) pueden deberse 
a las diferentes características psicoevolutivas entre los 
adolescentes de distinta edad. Sin embargo, en otros 
estudios no se han observado diferencias significativas en 
cuanto al género o a la edad.  

 

Discusión 
 
El objetivo de este trabajo de revisión sistemática con-

sistía en la búsqueda y selección de publicaciones destina-
das a validar instrumentos de medida del bienestar adoles-
cente con la intención de dar cuenta de la investigación 
producida en esta línea hasta la actualidad, vistas sus po-
sitivas consecuencias en adolescentes (Extremera et al., 
2019; Noble y Wyatt, 2008). En esta revisión se recogen 
13 estudios sobre el diseño, adaptación y/o validación de 
escalas que evalúan el BP, social y psicosocial de adoles-
centes en diferentes contextos culturales. Si bien la inves-
tigación ha dado cuenta sobre diversas escalas y herra-
mientas para el BP, apenas existen publicaciones sobre 
instrumentos destinados a medir BS y psicosocial en esta 
población. 

 
Se ha observado que 11 de los 13 trabajos selecciona-

dos abordan el BP adolescente. En seis de ellos se han 
adaptado y validado las Escalas de Bienestar Psicológico 
de Ryff (PWBS) en poblaciones de habla hispana, china o 
bielorrusa, subsanando algunos problemas de ajuste obser-
vados inicialmente que parecen deberse al significado que 
se le atribuye al bienestar a lo largo de la vida, y a que 

originalmente estas escalas estaban una población muy es-
pecífica –clase media-alta estadounidense– (Ryff, 1989; 
Ryff y Keyes, 1995). Otros instrumentos se han adaptado 
y validado en población infantil de Indonesia (CW-
PSWBS), la Escala FDA en Uruguay, la Escala de Bienes-
tar Psicológico para Adolescentes (BIEPS-J) y la Escala 
de Bienestar Psicológico para Adolescentes (BP-A) en po-
blación mexicana, o la Escala Breve de BP para Adoles-
centes (BSPWB-A) en España. Por otro lado, se validó 
una Escala de BS en la escuela que puede utilizarse a nivel 
internacional y, además, existe un instrumento para eva-
luar y prevenir el desajuste psicosocial basado en un cues-
tionario de diez preguntas sobre el entorno familiar, esco-
lar, de salud y social del estudiante.  

 
Se puede concluir que el uso de escalas y herramientas 

de evaluación del BP en adolescentes es crucial para en-
tender su percepción del bienestar y ayudar a desarrollar 
programas de intervención eficaces que fomenten el au-
mento de bienestar en adolescentes. Se demuestra en esta 
revisión la importancia de adaptar y validar escalas de bie-
nestar en diferentes contextos culturales y lingüísticos, 
permitiendo así la promoción y difusión de la salud y el 
bienestar en todo el mundo. Y, aunque se han encontrado 
diferencias de género en algunas dimensiones del BP, es 
necesario seguir profundizando en esta área para conocer 
las trayectorias de género en la búsqueda del bienestar y 
contar con herramientas válidas y confiables para su me-
dición. Estos resultados ponen de manifiesto la notable di-
ferencia en la cantidad de herramientas que existe para 
abordar cada constructo por lo que, sin duda, se hace ne-
cesario ahondar en la investigación sobre instrumentos 
que midan BS y BPS con el objetivo de predecir y contro-
lar las implicaciones del bienestar adolescente. 
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Resumen 
 
Las estrategias de afrontamiento varían en función de la 
persona cuando esta tiene que enfrentarse a una situación 
potencial de estrés. Este estudio se centra en la 
variabilidad de las estrategias de afrontamiento 
implementadas por individuos ante situaciones 
potencialmente estresantes, poniendo especial énfasis en 
cómo el género puede influir en la utilización de dichas 

estrategias. Se realizó una investigación cuyo propósito 
fue examinar los niveles de uso de diversas estrategias de 
afrontamiento entre adolescentes y explorar las posibles 
discrepancias basadas en el género. Para lograr este 
objetivo, se utilizó la Escala de Afrontamiento para Niños 
(EAN) para evaluar a estudiantes adolescentes de una 
región específica de Italia. Los resultados indicaron que la 
estrategia de afrontamiento más comúnmente adoptada 
fue la evitación cognitiva, seguida de compartir el 
problema con otros. La evitación de conductas y mantener 
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los problemas para uno mismo también fueron estrategias 
empleadas, mientras que la búsqueda activa de 
información y guía fue la menos utilizada. Los hallazgos 
de este estudio resaltan la importancia de considerar cuáles 
son las estrategias de afrontamiento más y menos 
adaptativas al desarrollar programas destinados a 
fomentar comportamientos proactivos durante la 
adolescencia. 

Palabras clave: alumnado; convivencia; estrategias 
de afrontamiento; estrés; género. 

 

Abstract 

Coping strategies vary depending on the individual when 
facing potential stressors. This study focuses on the var-
iability of coping strategies implemented by individuals 
in potentially stressful situations, with a particular em-
phasis on how gender may influence the utilization of 
these strategies. An investigation was conducted to ex-
amine the levels of use of various coping strategies 
among adolescents and explore potential gender-based 
discrepancies. To achieve this goal, the Children's Cop-
ing Scale (CCS) was utilized to assess adolescent stu-
dents in a specific region of Italy. Results indicated that 
the most adopted coping strategy was cognitive avoid-
ance, followed by sharing the problem with others. 
Avoidance behaviors and keeping problems to oneself 
were also employed strategies, while active information 
seeking, and guidance were the least used. Findings from 
this study emphasize the importance of considering 
which coping strategies are adaptive when developing 
programs aimed at fostering proactive behaviors during 
adolescence. 

Keywords: students; coexistence; coping strategies; 
stress; gender. 

 

Introducción 
 
Las estrategias de afrontamiento son aquellos procesos 

psicológicos y comportamientos que los individuos em-
plean para manejar, tolerar, minimizar o soportar el estrés 

o las situaciones adversas en sus vidas (Lazarus y Folk-
man, 1984). Estas estrategias pueden ser tanto conscientes 
como subconscientes, e implican aspectos cognitivos y 
conductuales. Las estrategias de afrontamiento son herra-
mientas fundamentales para la resiliencia y bienestar psi-
cológicos. La capacidad de enfrentar efectivamente el es-
trés y la adversidad puede proteger a los individuos de una 
variedad de problemas de salud mental, como la ansiedad, 
la depresión y el trastorno de estrés postraumático (Com-
pas et al., 2017). Sin embargo, es importante tener en 
cuenta que las estrategias de afrontamiento que funcionan 
bien en una situación pueden no ser efectivas en otra. 

 
En el contexto de la adolescencia, una etapa psicoevo-

lutiva caracterizada por cambios significativos y rápidos 
en el desarrollo físico, cognitivo y socioemocional, el 
desarrollo y uso de estrategias de afrontamiento adquieren 
una importancia crítica (Babakr et al., 2019). Durante la 
adolescencia, los jóvenes enfrentan una multitud de retos 
y estresores, desde cambios en su cuerpo y autoimagen 
hasta la presión de los pares y la necesidad de establecer 
una identidad propia (Erikson, 1968). Además, los adoles-
centes también experimentan un aumento en la indepen-
dencia y autonomía, lo que puede presentar desafíos adi-
cionales a la hora de manejar el estrés y la adversidad. Por 
lo tanto, las estrategias de afrontamiento utilizadas por 
las/os adolescentes pueden tener un impacto significativo 
en su bienestar psicológico y su adaptación general a la 
vida. 

 
Existen varios tipos de estrategias de afrontamiento, 

que pueden clasificarse en diversas categorías. Lazarus y 
Folkman (1984) propusieron una distinción entre el afron-
tamiento centrado en el problema, que se dirige a cambiar 
la situación que causa el estrés, y el afrontamiento cen-
trado en la emoción, que se dirige a manejar las emociones 
asociadas con el estrés. Otra distinción útil es entre el 
afrontamiento activo, que implica hacer frente activa-
mente a la situación y buscar soluciones, y el afronta-
miento pasivo, que implica evitar la situación o negar su 
existencia (Carver et al., 1989).  

 
Es posible también agrupar las estrategias de afronta-

miento en dos macrodimensiones (Morales-Rodríguez et 
al., 2012): afrontamiento improductivo y afrontamiento 
centrado en el problema. Las estrategias de afrontamiento, 
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como herramientas utilizadas por los individuos para ma-
nejar el estrés y la adversidad, pueden variar considerable-
mente en su efectividad y sus implicaciones para el bie-
nestar psicológico. Siguiendo el trabajo de Morales-Rodrí-
guez et al. (2012), estas estrategias se pueden categorizar 
dentro de dos macrodimensiones principales: el afronta-
miento improductivo y el afrontamiento centrado en el 
problema. La macrodimensión de afrontamiento impro-
ductivo se refiere a las estrategias de afrontamiento que 
generalmente no resuelven el problema subyacente o que 
pueden exacerbar la situación de estrés. Dentro de esta ma-
crodimensión, encontramos estrategias como la indiferen-
cia, caracterizada por un desapego emocional o negación 
de la situación; la conducta agresiva, que se manifiesta a 
través de respuestas de ira o frustración; la tendencia a re-
servarse el problema para sí mismo sin buscar apoyo ex-
terno; y finalmente, las estrategias de evitación cognitiva 
y evitación conductual, que intentan eludir pensamientos 
o situaciones que evocan el problema. Estas estrategias 
podrían proporcionar un alivio temporal del estrés, pero 
suelen ser ineficaces a largo plazo y pueden tener conse-
cuencias negativas para el bienestar psicológico del indi-
viduo. Por otro lado, la macrodimensión del afrontamiento 
centrado en el problema incorpora estrategias dirigidas a 
la gestión activa y constructiva del problema o la situación 
de estrés. Este incluye la solución activa, que supone em-
prender acciones concretas para resolver la situación; la 
comunicación del problema a otras personas en busca de 
apoyo emocional, consejos o ayuda práctica; la búsqueda 
de información y orientación como una forma de recopilar 
recursos adicionales para lidiar con la situación de estrés; 
y, finalmente, el mantenimiento de una actitud positiva, 
que implica abordar el problema con optimismo y espe-
ranza. Este tipo de afrontamiento se asocia a menudo con 
resultados más positivos para el bienestar psicológico y la 
adaptación al estrés. Es importante mencionar que el uso 
de una estrategia sobre otra puede variar en función de una 
multitud de factores, incluyendo las características indivi-
duales del sujeto, el tipo de problema que se esté enfren-
tando, e incluso las influencias culturales que pueden de-
terminar qué estrategias son más aceptables o efectivas en 
un contexto determinado. Por lo tanto, una comprensión 
completa del uso de las estrategias de afrontamiento debe 
considerar estos factores y cómo interactúan entre sí. Asi-
mismo, la eficacia de estas estrategias puede variar am-

pliamente entre individuos y contextos, siendo algunas 
más útiles en ciertos escenarios que en otros. 

 
Un aspecto esencial en el estudio de las estrategias de 

afrontamiento es el género. El género es una variable fun-
damental para tener en cuenta al explorar las estrategias de 
afrontamiento, ya que se han observado diferencias signi-
ficativas en la manera en que hombres y mujeres enfrentan 
el estrés y la adversidad. Estas diferencias pueden estar 
moldeadas tanto por factores biológicos como por cons-
trucciones sociales y culturales. Desde un enfoque teórico, 
estas diferencias de género pueden enmarcarse en el con-
texto de las teorías del rol de género. Estas teorías sostie-
nen que hombres y mujeres se enfrentan a diferentes ex-
pectativas y normas sociales en función de su género, lo 
que puede influir en la manera en que manejan el estrés 
(Eagly, 2013). Por ejemplo, en muchas culturas se espera 
que los hombres sean independientes y resilientes, lo que 
podría llevarlos a utilizar más estrategias centradas en el 
problema. Por el contrario, las mujeres a menudo se socia-
lizan para ser más empáticas y centradas en las relaciones, 
lo que podría llevarlas a buscar más apoyo social en mo-
mentos de estrés. La investigación ha proporcionado evi-
dencia que apoya estas diferencias de género en el afron-
tamiento. Tamres et al. (2002), por ejemplo, realizaron una 
revisión de la literatura y encontraron que las mujeres tien-
den a utilizar estrategias de afrontamiento más orientadas 
a las emociones y el apoyo social, mientras que los hom-
bres se inclinan más por el afrontamiento orientado al pro-
blema. No obstante, es importante tener en cuenta que es-
tas diferencias de género en la puesta en marcha de las es-
trategias de afrontamiento no son universales y pueden va-
riar dependiendo del contexto y de la situación específica. 
Además, es esencial no caer en estereotipos de género sim-
plistas y recordar que hay una gran variabilidad dentro de 
cada género en términos de cómo los individuos manejan 
el estrés lo cual está estrechamente influenciado por el en-
torno (Halim et al., 2020; Richardson et al., 2021; Watson 
et al., 2020). 

 
En resumen, las estrategias de afrontamiento son una 

parte integral de la adaptación humana al estrés y la adver-
sidad. Con un mayor entendimiento de estas estrategias y 
cómo se desarrollan y cambian a lo largo del tiempo, el 
personal dedicado a la investigación, así como quienes tra-
bajan directamente con adolescentes podrán estar mejor 
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equipados para ayudar a los individuos a manejar el estrés 
y los desafíos de la vida. 

 
Dicho esto, el objetivo general de esta investigación 

preliminar fue investigar el uso de estrategias de afronta-
miento en la adolescencia, identificando sus niveles de uso 
y evaluando la presencia de diferencias de género en su 
aplicación. De dicho objetivo general se derivaron dos ob-
jetivos específicos. En cuanto al objetivo específico 1, se 
fijó examinar cuáles son los niveles de uso de las estrate-
gias de afrontamiento (bajo, medio y alto) en la adolescen-
cia. El objetivo específico 2 fue analizar si existen diferen-
cias de género en el uso de las estrategias de afronta-
miento. 

 
 

Método 
 

Participantes 
 
Se llevó a cabo un análisis preliminar de los datos de 

N = 85 estudiantes. Los detalles sobre la distribución entre 
niñas y niños se pueden encontrar en la Tabla 1. Los estu-
diantes, que cursaban el cuarto grado en una escuela se-
cundaria de Bari, en Italia, participaron en el estudio de 
manera voluntaria, asegurándose su confidencialidad y 
anonimato en todo momento. Además, se les permitió re-
tirarse de la investigación en cualquier fase sin sufrir nin-
guna repercusión. Con respecto a los principios éticos, se 
siguieron las pautas establecidas por el protocolo de Hel-
sinki para la investigación con seres humanos. La Comi-
sión de Ética universitaria dio su aprobación para el estu-
dio. 

 
Tabla 1 
 
Distribución de participantes por género 
 
 Frecuencia Porcentaje 
Género Niño 40 47.1 

Niña 45 52.9 
Total 85 100 

 
 
 

Instrumentos 
 
Se administró la Escala de Afrontamiento para niños 

(EAN). El instrumento descrito -diseñado por Morales-
Rodríguez et al., 2012- es una herramienta psicométrica 
de autoinforme diseñada para evaluar las estrategias de 
afrontamiento. Consta de 35 ítems, cada uno con tres po-
sibles respuestas: nunca, algunas veces y muchas veces. El 
cuestionario está diseñado para medir cómo se enfrentan 
los individuos a cuatro áreas clave: familia, escuela, salud 
y sociedad. Se identifican nueve estrategias de afronta-
miento, siendo una puntuación más alta indicativa de un 
mayor uso de una estrategia de afrontamiento particular. 
Estas estrategias son: indiferencia, conducta agresiva, re-
servarse el problema para sí, evitación cognitiva, evitación 
conductual, solución activa, comunicar el problema a 
otros, búsqueda de información y guía, y actitud positiva. 
Los coeficientes de consistencia interna de alpha de 
Cronbach para las diferentes estrategias de afrontamiento 
oscilaron de 0.59 a 0.75 en la versión original. En el pre-
sente estudio los coeficientes oscilaron entre 0.43 y 0.78 
en una versión traducida al italiano (Morales-Rodríguez et 
al., 2023b). Del mismo modo, en el presente estudio y para 
el cálculo de los niveles de uso de las estrategias, se pro-
cedió a hallar el percentil 33 y 66 de entre las personas 
participantes para lograr dos puntos de corte y tres niveles 
de uso: bajo, medio y alto.  

 
También se recogió información a través de un cues-

tionario sociodemográfico de elaboración ad hoc. Para 
esta investigación se ha registrado la variable género, 
curso y región. 

 
 

Diseño y Procedimiento 
 
Se llevó a cabo un estudio cuantitativo, de diseño trans-

versal y ex post facto. El procedimiento implicó inicial-
mente establecer contacto con la institución educativa, 
donde se presentó a la administración el propósito de la 
investigación. Tras obtener el consentimiento del personal 
directivo y de las familias del estudiantado participante, se 
implementaron los cuestionarios. Debido a que los cues-
tionarios estaban originalmente en español, se llevó a cabo 
su traducción al italiano mediante un comité compuesto 
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por dos investigadores nativos españoles y una investiga-
dora italiana nativa con formación universitaria. La tra-
ducción se realizó del español al italiano y luego se retro-
tradujo al español para garantizar la coherencia del signi-
ficado original. Una vez concluido el proceso de traduc-
ción y verificación, los cuestionarios fueron administra-
dos. 

 
 

Análisis de datos 
 
Se realizó un análisis descriptivo examinando los 

porcentajes, las frecuencias y los principales índices de 
dispersión y tendencia central. Asimismo, se llevó a cabo 
un análisis inferencial utilizando la prueba t de Student 
para muestras independientes en aras de examinar las 
diferencias entre mujeres y hombres. 

 
 

Resultados 
 

Niveles de uso de las estrategias de 
afrontamiento 

 
En la Tabla 2 se muestra el análisis descriptivo de las 

variables que hacen referencia a los niveles de las estrate-

gias de afrontamiento donde bajo = 1, medio = 2 y 
alto = 3. Tal como se puede observar, la estrategia de 
afrontamiento más utilizada fue la evitación cognitiva, se-
guida de comunicar el problema a otras personas, evita-
ción conductual y reservarse el problema para sí. La estra-
tegia menos utilizada fue la búsqueda de información.  
 

Por niveles para cada estrategia, el 34.1 % de los estu-
diantes (29 individuos) tiene un nivel bajo de uso de la es-
trategia de indiferencia. La mayoría de los estudiantes, un 
49.4 % (42 individuos), presenta un nivel medio de uso de 
esta estrategia. Por otra parte, solo el 11.8 % de los estu-
diantes (10 individuos) muestra un alto nivel de uso de la 
estrategia de indiferencia. Hay un 4.7 % (cuatro indivi-
duos) de datos "perdidos". 

 
En cuanto a los diferentes niveles de uso de la estrate-

gia de afrontamiento denominada "conducta agresiva" 
"conducta agresiva" entre una muestra de estudiantes. Se 
apreció que el 34.1 % de los estudiantes (29 individuos) 
exhibió un nivel bajo de uso de esta estrategia. Mientras 
tanto, el 48.2 % de los estudiantes (41 individuos) demos-
tró un nivel medio de uso de la estrategia de afrontamiento 
"conducta agresiva". Por otro lado, solo el 12.9 % de los 
estudiantes (11 individuos) utilizó la estrategia de afronta-
miento "conducta agresiva" a un nivel alto. Además, se re-

Tabla 2 
 
Análisis descriptivo de los niveles de uso de las estrategias de afrontamiento 
 

 
N 

M DT Mínimo Máximo Válido Perdidos 
Indiferencia  81 4 1.77 0.657 1 3 
Conducta agresiva  81 4 1.78 0.671 1 3 
Reservarse el problema para 
sí 

83 2 1.84 0.804 1 3 

Evitación conductual  81 4 1.84 0.715 1 3 
Comunicar el problema a otras 
personas 

83 2 1.88 0.739 1 3 

Evitación cognitiva 83 2 1.90 0.835 1 3 
Solución activa  84 1 1.76 0.816 1 3 
Búsqueda de información 83 2 1.66 0.859 1 3 
Actitud positiva 80 5 1.73 0.711 1 3 
Nota. N: Número de participantes; M: Media; DT: Desviación típica. 
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gistró un 4.7 % (cuatro individuos) de datos como "perdi-
dos" en el sistema.  

 
El análisis de la estrategia de afrontamiento denomi-

nada "reservarse el problema para sí" reveló distintos ni-
veles de uso entre los estudiantes. En este caso, el 40.0 % 
de los participantes (34 estudiantes) mostró un nivel bajo 
de aplicación de esta estrategia. Por otro lado, el 32.9 % 
de la muestra (28 estudiantes) evidenció un uso medio de 
la estrategia. Sorprendentemente, un porcentaje significa-
tivo, el 24.7 % (21 estudiantes), reportó un alto nivel de 
uso de la estrategia "reservarse el problema para sí". Fi-
nalmente, hubo un 2.4 % (dos estudiantes) de datos cata-
logados como "perdidos". 

 
La estrategia de afrontamiento "evitación conductual" 

fue utilizada en distintos niveles por los estudiantes parti-
cipantes en el estudio. El 32.9 % de los estudiantes (28 in-
dividuos) manifestó un nivel bajo de uso de dicha estrate-
gia. Por otro lado, la mayoría de los estudiantes, represen-
tando el 44.7 % de la muestra (38 individuos), demostró 
un uso medio de la estrategia de evitación conductual. El 
17.6 % de los estudiantes (15 individuos) mostró un alto 
nivel de uso de esta estrategia. Hubo un 4.7 % (cuatro in-
dividuos) de datos categorizados como "perdidos" en el 
sistema, probablemente debido a la falta de respuesta o 
respuestas inadecuadas a las preguntas relacionadas con 
esta estrategia. 

 
Con respecto a la estrategia de afrontamiento "comu-

nicar el problema a otras personas" un 32.9 % de los estu-
diantes (28 individuos) mostró un uso bajo de esta estrate-
gia. El mayor grupo, correspondiente al 43.5 % de la 
muestra (37 individuos), exhibió un uso medio de la estra-
tegia de comunicar el problema a otras personas. Por otra 
parte, el 21.2 % de los estudiantes (18 individuos) demos-
tró un alto nivel de empleo de esta estrategia. Se registró 
un 2.4 % (dos individuos) de datos categorizados como 
"perdidos". 

 
En relación con la estrategia de afrontamiento denomi-

nada "evitación cognitiva", el 38.8 % de los participantes 
(33 individuos) quienes mostró un uso bajo de esta estra-
tegia. Por otro lado, el mismo porcentaje, 29.4 % (25 indi-
viduos), presentó tanto un uso medio como alto de la evi-
tación cognitiva. Esto puede indicar una distribución rela-

tivamente equitativa entre los estudiantes que emplean 
esta estrategia de manera moderada y los que la utilizan de 
manera intensiva. Finalmente, se registró un 2.4 % (dos 
individuos) de datos clasificados como "perdidos" en el 
sistema. 

 
En cuanto a la estrategia de afrontamiento denominada 

"solución activa", el 47.1 % (40 individuos), mostró un 
uso bajo de esta estrategia. Por otro lado, el 28.2 % de los 
estudiantes (24 individuos) manifestó un uso medio de la 
estrategia de solución activa, y aproximadamente una 
cuarta parte de los estudiantes, el 23.5 % (20 individuos), 
reveló un alto uso de esta estrategia. Estos datos podrían 
indicar que un número significativo de estudiantes tendía 
a no utilizar o utilizar de manera mínima las estrategias de 
solución activa frente a situaciones de estrés. Por último, 
se registró un 1.2 % (un individuo) de datos categorizados 
como "perdidos". 

 
Con respecto a la estrategia de afrontamiento "bús-

queda de información", el 57.6 % (49 individuos), mostró 
un uso bajo de esta estrategia. Por otro lado, solo el 15.3 % 
de los estudiantes (13 individuos) demostró un uso medio 
de la estrategia de búsqueda de información. En contraste, 
casi una cuarta parte de los estudiantes, el 24.7% (21 indi-
viduos), reveló un alto uso de esta estrategia. Estos resul-
tados podrían sugerir que un gran número de estudiantes 
tendía a no utilizar o a hacer uso limitado de las estrategias 
de búsqueda de información para afrontar situaciones de 
estrés. Por último, se registró un 2.4 % (dos individuos) de 
datos categorizados como "perdidos". 

 
En última instancia, en relación con la estrategia de 

afrontamiento conocida como "actitud positiva", el 40.0 % 
(34 individuos) manifestó un nivel bajo de uso de esta es-
trategia, y de forma idéntica, otro 40.0 % (34 individuos) 
reflejó un uso medio de la misma. Esto sugiere que hubo 
una distribución bastante equitativa entre aquellos estu-
diantes que utilizaron poco o moderadamente la actitud 
positiva para afrontar situaciones de estrés. Por otra parte, 
solo el 14.1 % de los estudiantes (12 individuos) demostró 
un alto uso de la estrategia de actitud positiva. Finalmente, 
el sistema registró un 5.9 % (cinco individuos) de datos 
como "perdidos". 
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Diferencias de género 
 
En la Tabla 3 se muestran la media alcanzada por las 

niñas y los niños que han participado en el uso de cada 
estrategia de afrontamiento, analizada esta última variable 
como continua y de escala. Se aplicó la prueba t de 
Student. Tal como se pude observar, no se hallaron 
diferencias significativas en las estrategias de 
afrontamiento por género. 

 

Discusión 
 
Con relación con el objetivo 1, en el presente estudio 

se ha hallado que el alumnado adolescente emplea una va-
riedad de estrategias de afrontamiento en respuesta a si-
tuaciones de estrés. Las estrategias de afrontamiento in-
cluyen indiferencia, conducta agresiva, reservarse el pro-
blema para sí, evitación conductual, comunicar el pro-
blema a otros, evitación cognitiva, solución activa, bús-

queda de información y actitud positiva. En cuanto a cuá-
les son las estrategias de afrontamiento más predominan-
tes utilizadas por la mayoría de los estudiantes (conside-
rando los niveles medio y alto) son la evitación conduc-
tual, comunicar el problema a otros, evitación cognitiva y 
solución activa. Esto sugiere que los estudiantes tienden a 
afrontar el estrés ya sea evitándolo, compartiendo sus pro-
blemas con otros, utilizando enfoques cognitivos para evi-
tar la situación o buscando soluciones activas. Por otro 
lado, la estrategia de afrontamiento menos utilizada es la 
búsqueda de información, seguida de la actitud positiva y 
la conducta agresiva. Esto indica que menos estudiantes 
están usando estos métodos para manejar el estrés. De aquí 
se deriva que las estrategias de afrontamiento tienen múl-
tiples manifestaciones y eso es relevante para comprender 
el modo de resolver los problemas y llevar a cabo las in-
teracciones humanas (Babakr et al., 2019). 

 
En cuanto al objetivo 2, el hallazgo de no encontrar di-

ferencias significativas de género en el uso de estrategias 

Tabla 3 
 
Análisis de las diferencias de género en función de la estrategia de afrontamiento  
 
 Género N M DT p 
Indiferencia Niño 39 2.79 1.609 0.378 

Niña 42 2.90 1.574 
Conducta agresiva Niño 38 2.74 1.639 0.151 

Niña 43 3.12 1.636 
Reservarse el problema 
para sí 

Niño 39 3.72 1.791 0.223 
Niña 44 4.07 2.357 

Evitación cognitiva Niño 38 2.53 1.447 0.076 
Niña 45 3.02 1.644 

Evitación conductual Niño 38 3.71 2.104 0.085 
Niña 43 4.35 2.046 

Solución activa Niño 39 4.79 2.028 0.395 
Niña 45 4.91 1.964 

Comunicar el problema a 
otras personas 

Niño 39 4.26 1.773 0.452 
Niña 44 4.20 2.064 

Búsqueda de 
información y guía 

Niño 39 4.26 1.618 0.355 
Niña 44 4.41 2.050 

Actitud positiva Niño 38 5.26 1.884 0.269 
Niña 42 4.98 2.225 

Nota. N: Número de participantes; M: Media; DT: Desviación típica; p: Significatividad.  
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de afrontamiento en adolescentes puede ser atribuido a va-
rios factores (Richardson et al., 2021). En primer lugar, es 
importante tener en cuenta que, aunque existen diferencias 
biológicas entre hombres y mujeres, las diferencias de 
comportamiento pueden ser moldeadas en gran medida 
por factores socioculturales. En algunas sociedades, los 
roles y expectativas de género pueden estar cambiando, y 
esto puede influir en cómo los adolescentes afrontan el es-
trés. Así, las antiguas concepciones de género que asocia-
ban la pasividad y la emotividad a las mujeres, y la activi-
dad y la resistencia al estrés a los hombres, pueden estar 
evolucionando hacia un enfoque más igualitario (Halim et 
al., 2020; Watson et al., 2020). Este cambio sociocultural 
podría explicar la falta de diferencias de género en el uso 
de estrategias de afrontamiento. En segundo lugar, algu-
nos estudios han sugerido que las diferencias de género en 
las respuestas al estrés se hacen más evidentes en la adul-
tez, pero son menos pronunciadas durante la adolescencia. 
Esto podría ser debido a que los adolescentes de ambos 
sexos todavía están desarrollando y refinando sus estrate-
gias de afrontamiento y, por lo tanto, pueden recurrir a una 
variedad más amplia de enfoques (Rudolph y Flynn, 
2007). 

 
Además, cabe señalar que la metodología utilizada 

para medir las estrategias de afrontamiento puede influir 
en los resultados. Algunas herramientas de evaluación 
pueden no ser lo suficientemente sensibles para detectar 
diferencias sutiles en el uso de estrategias de afronta-
miento entre hombres y mujeres. O puede que no se utili-
cen suficientes ítems para evaluar ciertas estrategias de 
afrontamiento que son más prevalentes en un género que 
en otro (Sontag y Graber, 2010; Zhang y Li, 2020). 

 
 

Aplicabilidad 
 
Estos datos pueden ser útiles para diseñar intervencio-

nes o programas de apoyo que promuevan estrategias de 
afrontamiento más efectivas y saludables entre los estu-
diantes. Dado que la mayoría de los estudiantes tienden a 
utilizar estrategias como la evitación (cognitiva y conduc-
tual), sería útil promover enfoques más proactivos y posi-
tivos como la solución activa de problemas, la búsqueda 
de información y el desarrollo de una actitud positiva. 

 

Por otro lado, obtener información sobre la situación 
del fenómeno en diferentes países es de gran utilidad para 
comprenderlo. En este sentido, los investigadores y los 
profesionales deben buscar entender cómo los factores in-
dividuales y contextuales, como la personalidad, el en-
torno social y la cultura, el género, etc. pueden influir en 
el desarrollo y la efectividad de las estrategias de afronta-
miento. Este enfoque puede proporcionar una visión más 
completa de las estrategias de afrontamiento y puede ayu-
dar a desarrollar intervenciones más efectivas para ayudar 
a los individuos a manejar el estrés y la adversidad. Ade-
más, a medida que los adolescentes maduran y avanzan en 
la vida, también lo hacen sus estrategias de afrontamiento. 
Por lo tanto, es crucial mantener los conocimientos actua-
lizados sobre las últimas investigaciones en esta área y que 
estén dispuestos a adaptar sus intervenciones y sus propias 
estrategias de afrontamiento a las necesidades cambiantes 
de los adolescentes. 

 
Es importante la toma de conciencia en la adolescencia 

de las estrategias de afrontamiento empleadas para ayudar 
al diseño de intervenciones psicoeducativas más eficaces 
como podrían ser aquellas centradas en la mejora del 
apoyo emocional. En este sentido, estudios recientes (e.g., 
Castelao Legazpil et al., 2021) siguen evidenciando la im-
portancia que tiene la variable apoyo emocional percibido 
dadas sus relaciones con una mejor salud mental. También 
podría ser de utilidad esta evaluación para intervenciones 
con el protocolo unificado como estrategia de afronta-
miento de las emociones negativas como la diseñada en 
alguna investigación reciente (León-Casas y Rodríguez-
Mora, 2022). 

 
 

Limitaciones 
 
El escaso número de participantes puede influir en la 

capacidad de generalización de los datos a otros contextos. 
Asimisimo, estas conclusiones son preliminares y debe-
rían ser investigadas más a fondo a través de un análisis 
estadístico más detallado y considerando otros factores 
contextuales y demográficos que pueden influir en las es-
trategias de afrontamiento adoptadas por los estudiantes. 
Además, es importante mencionar que las estrategias de 
afrontamiento no son inherentemente "buenas" o "malas", 
sino que su efectividad puede variar dependiendo del con-
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texto y de la situación específica. Por lo tanto, estas con-
clusiones deben interpretarse con cuidado. 
Futuras líneas de investigación 

 
La falta de diferencias de género en el uso de estrate-

gias de afrontamiento en adolescentes enfatiza la impor-
tancia de considerar factores individuales, culturales y 
contextuales en lugar de hacer suposiciones basadas úni-
camente en el género. Del mismo modo, comparar estos 
resultados con otras regiones ayudaría a comprender los 
términos y relaciones en mayor medida. También se sub-
raya la necesidad de más investigaciones en esta área para 
entender mejor cómo y por qué los adolescentes de dife-
rentes géneros eligen y utilizan estrategias específicas para 
afrontar el estrés. También sería interesante introducir va-
riables que tienen un gran impacto en el bienestar psicoló-
gico de la comunidad educativa como son la percepción 
del disfrute de la vida (Martínez-Ramón, Méndez et al., 
2023), la resiliencia (Moreno-Lucas et al., 2023; Martínez-
Ramón, Morales-Rodríguez et al., 2023), el funciona-
miento familiar (Inda-Caro et al, 2022), otros aspectos re-
lacionados con los procesos de enseñanza docentes (Ló-
pez-Martínez et al., 2022) y la evaluación de la dimensión 
emocional con la administración de instrumentos como el 
inventario multidimensional para los trastornos emociona-
les descrito por Quílez-Orden et al. (2022). 

 
 

Conclusiones 
 
En cuanto al uso de las estrategias de afrontamiento, se 

ha observado que las/os adolescentes muestran una diver-
sidad de patrones. La estrategia más utilizada es la evita-
ción cognitiva, seguida de comunicar el problema a otras 
personas, la evitación conductual y reservarse el problema 
para sí mismo. Esta predilección por ciertas estrategias su-
giere una tendencia hacia métodos más pasivos o interna-
lizados de afrontamiento. En contraste, una de las estrate-
gias de afrontamiento menos utilizada por las/os adoles-
centes es la búsqueda de información. Esto puede reflejar 
una menor propensión a buscar activamente soluciones 
externas o puede ser un indicador de una falta de recursos 
percibidos. En general, el uso de estas estrategias se en-
cuentra más frecuentemente en niveles medios. Sin em-
bargo, un número significativo de estudiantes mostró un 

uso alto de las estrategias "reservarse el problema para sí". 
Esto sugiere que, aunque el uso medio es más común, hay 
un subconjunto de estudiantes que recurren a ciertas estra-
tegias de manera intensiva. Por otro lado, no se observaron 
diferencias de género significativas en el uso de las estra-
tegias de afrontamiento. Esto indica que, al menos en este 
grupo de estudiantes, el género no parece desempeñar un 
papel determinante en la selección de la estrategia de 
afrontamiento. Sin embargo, se debe tener en cuenta que 
los resultados pueden variar en diferentes contextos y gru-
pos demográficos, por lo que se requiere más investiga-
ción para explorar las posibles diferencias de género en el 
uso de las estrategias de afrontamiento. 
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Resumen 
 
Los estudios sobre suicidio e Internet surgieron hace solo 
una década y aquellos sobre conductas suicidas y redes 
sociales son aún más recientes. Hasta la fecha, todos los 
beneficios y daños relativos al uso de las redes sociales y 
conductas suicidas en la adolescencia no se conocen del 
todo. No obstante, la presencia imperante de las redes 

sociales en la vida juvenil está fomentando el desarrollo 
de estrategias basadas en su uso, para la intervención, 
detección y prevención del suicidio. La presentación 
online de comportamientos suicidas es una muestra de la 
trascendencia del fenómeno y de la necesidad de 
abordarlo, teniendo en cuenta que en la literatura científica 
es escaso el análisis de la relación entre suicidio y redes 
sociales. Por ello, es necesario explorar todas las 
posibilidades ofrecidas por las redes sociales para detectar 
los factores implicados en estas conductas. El presente 

 
Correspondence address [Dirección para correspondencia]: María Del Mar Simón Márquez, Universidad de 
Almería, España.  
Email: msm112@ual.es  
 
ORCID: María Sisto (https://orcid.org/0000-0001-7040-2994), María Del Mar Simón Márquez 
(https://orcid.org/0000-0002-4297-6824) y África Martos Martínez (https://orcid.org/0000-0002-6794-3906)  
 
1 Universidad de Almería, España. 
 
Recibido: 16 de marzo de 2023. 
Aceptado: 24 de abril de 2023. 

mailto:msm112@ual.es
https://orcid.org/0000-0001-7040-2994
https://orcid.org/0000-0002-4297-6824
https://orcid.org/0000-0002-6794-3906


 
 

 ACCIÓN PSICOLÓGICA, junio 2023, vol. 20, nº. 1, 33–44. ISSN: 2255-1271 https://doi.org/10.5944/ap.20.1.39181 

 
34 

trabajo consiste en un análisis exploratorio del discurso 
social en Twitter sobre la base de tres categorías asociadas 
a las conductas suicidas, con fines descriptivos, 
preventivos, y comparativos, entre dos muestras de 
adolescentes: italianos y españoles. Los resultados 
extraídos evidencian un mayor número de tweets tanto 
pro-suicidas como instigadores en la muestra italiana, en 
comparación con la española, mientras que la muestra 
española supera a la italiana en cuanto a los tweets anti-
suicidio. Se sugiere profundizar en las respuestas útiles a 
las comunicaciones en línea de los adolescentes y en otras 
posibilidades brindadas por las plataformas de redes 
sociales en el análisis del suicidio juvenil. 

Palabras clave: Conductas Suicidas; Adolescentes; 
Redes Sociales; Twitter; Discurso Social. 

Abstract 
 
Studies on suicide and the Internet emerged only a decade 
ago, and those on suicidal behaviors and social media are 
even more recent. Until today, all the benefits and harms 
related to the use of social networks and suicidal behaviors 
in adolescence are not fully known. However, the prevail-
ing presence of social networks in youth life is promoting 
the development of strategies based on their use, for the 
intervention, detection, and prevention of suicide. The 
online presentation of suicidal behaviors is a sign of the 
importance of this phenomenon and the need to take care 
of it, considering that in the scientific literature there is lit-
tle analysis of the relationship between suicidality and so-
cial networks. Therefore, it is necessary to explore all the 
possibilities offered by social networks to detect the fac-
tors involved in suicidal behavior. This work consists of 
an exploratory analysis of social discourse on Twitter 
based on three categories associated with suicidal behav-
ior, for descriptive, preventive, and comparative purposes, 
between two samples of adolescents: Italian and Spanish. 
The extracted results show a greater number of both pro-
suicide and instigator tweets in the Italian sample, com-
pared to the Spanish one, while the Spanish sample ex-
ceeds the Italian one in terms of anti-suicide tweets. It is 
suggested to keep on researching the useful responses to 
online communications from adolescents and into other 
possibilities offered by social media platforms in the anal-
ysis of youth suicide. 

Keywords: Suicidal Behaviors; Adolescents; Social 
Networks; Twitter; Social Discourse. 

 

Introducción 
 

Conductas suicidas en la adolescencia 
 
El suicidio se considera como un serio problema de sa-

lud pública, un fenómeno social que afecta el desarrollo 
humano, siendo la segunda causa de muerte en las edades 
entre 15 y 29 años (Posada-Villa et al., 2007; World 
Health Organization, 2016). 

 
Generalmente el acto final de suicidarse deriva de una 

sucesión de acontecimientos previos, por lo que se habla 
de comportamiento/conducta suicida como un proceso 
compuesto por varias etapas. La primera es la ideación sui-
cida, que engloba cogniciones que oscilan entre ideas mo-
mentáneas y efímeras en contra de la voluntad de vivir, 
imaginaciones autodestructivas y proyectos premeditados 
y/o manifiestos para quitarse la vida (Chen et al., 2020; 
Pinzón et al., 2013). La segunda, constituida por el intento, 
incluye gestos, acciones como actos manipuladores y ten-
tativas fracasadas de acabar con la propia existencia (Ca-
sullo, 2005). Todos estos pensamientos en torno a la pro-
pia muerte, así como las ideaciones y los intentos previos 
de suicidio, se consideran entre los predictores más signi-
ficativos del suicidio finalmente consumado (Soole et al., 
2015). 

 
Está muy demostrada la importancia de los factores de 

protección y riesgo al estimar el comportamiento suicida 
de una persona y, también, de la posibilidad de reconocer 
factores de vulnerabilidad para prevenir el suicidio desde 
la infancia, en la medida en que se identifiquen y propor-
cionen tratamientos médico-psicológicos tempranos ade-
cuados. Generalmente, se consideran como desencadenan-
tes la vivencia de hechos victimizantes, contextos de vio-
lencia, antecedente de abuso sexual (Romero-Acosta et al., 
2021), factores culturales, problemas escolares, bullying 
(Gerstner y Lara, 2019). También, el entorno familiar 
juega un papel crucial en la aparición de las conductas sui-
cidas en la etapa de desarrollo, pues varios estudios desta-
can que los conflictos y disfunciones familiares aumentan 
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el riesgo de ideación suicida (Núñez-Ariza et al., 2020; 
Raffagnato et al. 2022).  

 
Así mismo, se ha apuntado a una asociación del suici-

dio con factores neurobiológicos, sociales y mentales y 
con trastornos psicológicos (Vázquez, 2022); entre los 
factores de alta vulnerabilidad encontramos: la presencia 
de comorbilidades psiquiátricas y/o sintomatología in-
teriorizada (depresión mayor, trastornos obsesivos-de pá-
nico), altas cargas percibidas, la impulsividad, etc. (Soto-
Sanz et al., 2020). Por otro lado, entre los factores protec-
tores, se mencionan la autoestima y la resiliencia (Holman 
y Williams, 2020; Sousa et al., 2017). 

 
Nuevos escenarios en la comprensión 
de las conductas suicidas 

 
A pesar de que los enfoques médico-psicológicos, do-

minantes en la suicidología, ofrecen aportaciones científi-
cas fundamentales para comprender los factores de induc-
ción a las conductas suicidas, también aportan los enfo-
ques que analizan las causas sociales y culturales. Éstos 
últimos suelen centrarse en aspectos relacionados con la 
soledad, el aislamiento, la desconexión social (Cover, 
2020). El límite de estos enfoques es la dificultad ínsita en 
la concepción misma de conceptos como «estar conec-
tado», «conexión/desconexión social», «soledad», «aisla-
miento», a la hora de representar formas de causalidad sui-
cida. Concretamente, la forma de vivir las relaciones so-
ciales está en constante cambio, con lo cual estos nuevos 
enfoques podrían proporcionar resultados alentadores res-
pecto a los nuevos escenarios que están condicionando 
fuertemente estilos y tendencias de los adolescentes y que 
se relacionan, en gran medida, con los continuos cambios 
socioculturales que han llegado a forjar la forma de vida 
contemporánea. Uno de los más importantes es la presen-
cia imperante de internet en la cotidianidad y en cada ám-
bito de vida de los adolescentes: educativo, familiar, social 
y personal. Por un lado, el aumento en el uso de teléfonos 
móviles puede implicar aspectos negativos que necesitan 
detección y tratamiento precoz si se quieren prevenir pro-
blemas personales y sociales relacionados con un uso pro-
blemático (Taskin y Ok, 2022). La difusión de internet con 
estos teléfonos ha ido imponiendo, en el mundo, un uso 
masivo de las nuevas tecnologías (NT) y de las redes so-

ciales (las más comunes: Twitter, Facebook, Instagram, 
Tik-Tok, etc.), creadoras de interacciones y comunidades 
virtuales en tiempo real. Esta situación ha impactado prin-
cipalmente a la adolescencia por ser una población espe-
cialmente vulnerable y, al mismo tiempo, fecunda (San 
Martín y Mujica, 2010). 

 
La irrupción de las redes sociales ha instalado nuevos 

mecanismos de interrelación, modificando los procesos 
tradicionales de comunicación y vinculación afectiva. La 
“otredad” llega a formar parte de una dimensión represiva 
y demandante que impone valores de vida, cánones de per-
fección y modas masificadas que desorientan a muchos jó-
venes, desembocando en conductas conflictivas consigo 
mismos y con el entorno. En este escenario, el medio tec-
nológico cumple un rol ambivalente para los adolescentes 
puesto que llega, al mismo tiempo, a vincularlos y aislar-
los socialmente (Ceballos-Espinoza, 2017). 

 
Asociación entre redes sociales y  
suicidio 

 
Es sabido que la mala gestión del uso de las nuevas 

tecnologías, así como el uso problemático de las redes so-
ciales puede afectar el bienestar de los adolescentes 
creando un desajuste psicológico y social, con repercusio-
nes negativas en su desarrollo (Arrivillaga et al., 2022; 
Molero et al., 2022). Sin embargo, aunque algunos autores 
consideran el elevado uso de Internet y redes sociales 
como factor de riesgo para las conductas suicidas en la 
adolescencia, otros indican su abanico de ventajas para 
prevenir, detectar comportamientos y monitorear soportes 
necesarios (Goñi-Sarriés y López-Goñi, 2020; López-Cas-
troman et al., 2020). Por tanto, la asociación entre redes 
sociales y suicidio puede tener varias formas. Nos centra-
remos en tres categorías: (1) pro-suicidio; (2) anti-suici-
dio; y (3) instigación (Zafra-Cremades, 2019). 

 
1. Forma pro-suicida (redes de apoyo para el suici-

dio). Es posible que las personas con ideación suicida, que 
comparten estos pensamientos, o que simplemente sienten 
curiosidad por ello, hallen un apoyo en las redes sociales. 
Mediante motores de búsqueda en Internet se encuentran 
grupos privados de Facebook o usuarios de Twitter e Ins-
tagram con nombres genéricos, que son observados por 
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usuarios con ideación suicida, así como contenidos a favor 
del suicidio (imágenes, comunicaciones, informaciones, 
poemas, frases, métodos para quitarse la vida) y, también, 
tweets, publicaciones, blogs, salas de chat virtuales, o 
mensajes en foros que expresen angustia, conflictos o se-
ñales de advertencia como cambios de comportamiento o 
planes suicidas (Biddle et al., 2008; López-Castroman et 
al., 2020; Ruder et al., 2011). La influencia de estas pági-
nas pro-suicidas conducen a nuevas dinámicas que impul-
san quitarse la vida en el extenso espacio virtual, como la 
que se ha definido «cibersuicidio» (Martínez, 2020). Se ha 
reflexionado sobre si estos suicidios «transmitidos en 
vivo» representan un rito de paso de la generación de ado-
lescentes actuales, que necesitan marcharse con un reco-
nocimiento, o solo una especie de transmutación de las no-
tas suicidas. Entre los primeros sitios que se visitan a nivel 
mundial se hallan aquellos con contenidos pro-suicidas, 
musicales, lúdicos, chistosos, así como notas suicidas, 
anuncios incitando al suicidio y páginas con instrucciones 
sobre como quitarse la vida que usan calificativos particu-
lares para poder adecuarse a «gustos específicos»: «morir 
sin dolor», «más rápido» (Agurto, 2017; Dunlop et al., 
2010). Lo más peligroso es que se detalla cómo remediar 
las herramientas útiles para suicidarse, como puede ser lo-
grar ilegalmente medicinas eutanásicas inyectables (Baker 
y Fortune, 2008; Ministerio de Salud, 2013). Otras moda-
lidades son: (1) los pactos suicidas («netsuicides»), una 
especie de moda que, congregando a desconocidos, in-
fluencia a suicidarse conjuntamente, puesto que no hay 
suicidio sin pacto; (2) las crónicas que relatan en tiempo 
real, por blogs o redes sociales, cuentos de muerte autoin-
ducida; (3) suicidios en directo streaming mediante apli-
caciones o redes sociales como Facebook Live (Pérez, 
2011). Estas tres modalidades crean un efecto de contagio-
imitación, debido al «Efecto Werther» que lleva a emular 
los comportamientos suicidas mediante los medios de co-
municación y porque se suicida una persona reputada 
como cercana (Agurto, 2017; Dunlop et al., 2010). Así las 
personas “potencialmente” suicidas parecen sentirse có-
modas con la exposición-comunicación a través de las re-
des sociales (Fu y Chan, 2013), alterando la distancia entre 
individuo y audiencia. El mayor riesgo es subestimar las 
advertencias de suicidio y no tomar medidas; esto podría 
aumentar los sentimientos de aislamiento, pese a la cone-
xión en las redes sociales, acelerando los pensamientos 
suicidas (López-Castroman et al., 2020). 

2. Forma anti-suicidio (redes de protección frente al 
suicidio). Se trata de agentes con identidades genéricas o 
perfiles privados, pueden ser usuarios de redes sociales 
como Twitter o Instagram, que operan chateando para 
apoyar y empujar al cambio. Pueden ser individuos recu-
perados o a punto de salir, bien liberándose de ideas suici-
das, o bien habiendo sobrevivido, que implican sus ener-
gías en la lucha de prevención del suicidio. Incluso las pla-
taformas digitales como Google, Twitter y Facebook ge-
neran páginas que permiten a los miembros reportar con-
tenido de naturaleza suicida e instruir a sus amigos para 
que notifiquen a los servicios de emergencia locales. Se 
proporcionan respuestas inmediatas, gratuitas, anónimas, 
permitiendo detectar tempranamente a poblaciones en 
riesgo o vulnerables y, así, poder intervenir, bien reci-
biendo un email animando a llamar a la Línea Nacional de 
Prevención del Suicidio o bien clicando en un enlace para 
empezar una sesión de chat confidencial con un profesio-
nal (López‐Castroman et al., 2020). Los videos “en vivo” 
también se han incorporado a las herramientas de preven-
ción del suicidio para permitir que los usuarios se comu-
niquen con las personas en riesgo directamente o denun-
cien anónimamente la transmisión: se les manda un correo 
al denunciante diciendo que ya se está actuando y que su 
denuncia es anónima (Wasserman et al., 2012). Alrededor 
de 600 grupos en Twitter se ocupan de la prevención del 
suicidio, utilizados para comunicarse y compartir informa-
ción sobre suicidios, eventos y publicaciones. Otros estu-
dios sugieren algoritmos capaces de reconocer a las perso-
nas en riesgo explorando el lenguaje de las publicaciones 
en las redes sociales (Forte et al., 2021), identificando 
mensajes alarmantes y redirigiéndolos a un equipo de em-
pleados que filtran aquellos relevantes activando, si es ne-
cesario, un protocolo de intervención (Parraga-Alava et al, 
2019; Zafra-Cremades et al., 2017).  

 
3. Agente instigador (redes de inducción al suicidio). 

Bitencourt (2018) argumenta que inducir significa suscitar 
en el individuo la idea de cometer el suicidio, mientras que 
instigar implica el estímulo o refuerzo de una ideación ya 
existente y, por último, auxiliar consiste en apo-
yar/suportar materialmente a la víctima a acabar con su 
vida. Esta última es la tipología más peligrosa, pudiendo 
incluir a perfiles con rasgos narcisistas y psicopáticos, 
atraídos patológicamente por ideas suicidas y que saben 
en qué foros, chats y grupos moverse, hablando para ani-
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mar a otra gente a finalizar actos suicidas (Zafra-Crema-
des, 2019). En Internet, los informes que describen su uso 
para expresar angustia emocional, los planes suicidas y las 
comunidades “extremas” parecen incrementar el compor-
tamiento suicida (López‐Castroman et al., 2020). La insti-
gación al suicidio, también, puede ocurrir mediante la 
práctica de cyberbullying o se encuentra entre las múlti-
ples posibilidades de la pornografía de venganza (Da Silva 
et al., 2018). Aunque el vínculo entre los contenidos de las 
redes sociales y la decisión de acabar con la propia vida 
no está del todo claro, y pese a la carencia de evidencia 
científica sobre ello, últimamente se habla de publicacio-
nes con contenidos altamente peligrosos, a modo de retos 
extremos (vídeos con personas practicando al parecer jue-
gos que puede conducir a la asfixia), y que pueden llevar 
a los usuarios, incluidos menores, a emularlos con finales 
trágicos. 

 
Justificación 

 
Al concebir el suicidio como un suceso social, es posi-

ble analizarlo desde la postura de los sujetos directamente 
implicados (Durkheim, 2004; Valls, 1985), enfocando el 
acto suicida en el proceso de construcción de significado 
suicida, lo que conlleva un discurso suicida. Este último 
se utiliza, generalmente, para expresar sentimientos como 
frustración e ira, reclamar atención, exteriorizar la grave-
dad de un problema, etc. (Cardona y Ladino, 2009; Freu-
chen et al., 2012). En este sentido, las notas suicidas han 
constituido un elemento de gran utilidad para descubrir el 
discurso suicida después de una muerte autoinducida. 
Efectivamente, en el pasado, las personas suicidas solo po-
dían escribir notas suicidas para expresar sus sentimientos 
y algunos estudios se centraban en el análisis lingüístico y 
de contenido de estas notas (Ceballos-Espinoza, 2014). 

 
Sin embargo, con la introducción de las redes sociales 

todos los usuarios de Internet pueden compartir sus senti-
mientos y pensamientos suicidas en estas plataformas 
(Aladağ et al., 2018; Karbeyaz et al., 2014; Ruder et al., 
2011). Detectar estos comportamientos en las redes socia-
les de la población adolescente representa una forma de 
comprender y anticipar potenciales conductas suicidas, es-
pecialmente si se tiene en cuenta que justamente poco an-
tes de cometer el acto de quitarse la vida el sujeto comparte 

en estas redes contenidos de ideación suicida. Es una tarea 
evidentemente desafiante, pero prometedora. 

 
Objetivo 

 
Nos proponemos investigar la relación entre redes so-

ciales e ideación suicida, llevando a cabo un análisis del 
discurso en Twitter, con fines exploratorios, prevalente-
mente descriptivos-preventivos, pero, además, comparati-
vos al escoger muestras de adolescentes italianos y espa-
ñoles. El análisis se centra en la detección de tres formas 
en las que tiene lugar la asociación entre redes sociales y 
suicidio (Zafra-Cremades, 2019): pro-suicida; anti-sui-
cida; instigadora. 

 
 

Método 
 

Conjunto de datos 
 
El presente trabajo utilizó el software Netlytic para la 

recopilación de tweets. Dicha recopilación se realizó entre 
los días 13 y 18 de febrero de 2021. El programa utilizado 
extrajo todos aquellos mensajes que contuviesen los des-
criptores “acabar con mi vida”, “mejor morir”, “autole-
sión”, “morir”, “no sirve para nada”, “suicídate”, y “la 
vida es un regalo”, limitando el idioma a español e ita-
liano. Durante el periodo de tiempo descrito se recopilaron 
un total de 188 comentarios en Twitter. 

 
Análisis de datos 

 
Para el análisis de datos y de comentarios de Twitter, 

se utilizó ATLAS.ti software (versión 8.4, Scientific Soft-
ware Development). Se dividieron en categorías las entra-
das en función de la temática abordada sobre el suicidio, 
así como los comentarios en relación con el pro-suicidio, 
instigación y anti-suicidio. Para ello, se excluyeron los co-
mentarios de Twitter que no estaban relacionados con la 
ideación suicida o que no aportaban información relevante 
sobre el suicidio, así como los retweets compartidos. Tras 
la aplicación de estos se procedió a eliminar el 98.83 % de 
los tweets, quedando con un total de 188 comentarios. 
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En la Tabla 1, se muestran los comentarios hallados en 
función de la categoría procedente tanto en España como 
en Italia, entre los que destacamos Pro-suicidio (109), Ins-
tigador (26), y Anti-suicidio (53). 
Tabla 1 
 
Recopilación de Comentarios en función del Medio 
Obtenido 
 

Categorías Número de comentarios 
España Italia 

Pro-suicidio 57 52 
Instigadores 10 16 
Anti-Suicidio 35 18 
Total 102 86 

 
 

 
Resultados 

 
En relación con los tweets relacionados con el pro-sui-

cidio en Italia (n = 52), se observa un elevado número en 
los que se manifiestan deseos de morir (n = 33), 
cometiendo un acto suicida. Por otro lado, se muestran 
diferentes entradas en las que los usuarios reflejan 
métodos de suicidio para acabar con su vida (n = 16). Por 

último, se muestra un número de tweets menor en el que 
se refleja cómo desean terminar con su vida. En cuanto a 
los tweets relacionados con el pro-suicidio en la muestra 
española (n = 57), se observa un elevado número de 
entradas en los que los usuarios reflejan sus intenciones de 
morir (n = 31), así como de acabar con su vida (n = 16), 
expresan diferentes métodos para terminar con su vida, 
como la ingesta de fármacos y la autolesión (n = 8), así 
como realizan chistes sobre su propia muerte (n = 2). Al 
comparar ambas muestras, se observa un número mayor 
de tweets pro-suicidas en la muestra italiana respecto a la 
española, así como en todas las categorías relacionadas 
(ver Figura 1).  
 

En cuanto a los tweets que incitan al suicidio recopila-
dos en Italia (n=16), se observa como la mayoría de los 
usuarios desprecian y desvaloran a otros manifestando que 
sus vidas no valen la pena o que son personas inútiles (6), 
sugiriéndoles incluso la muerte en sus entradas (n = 10). 
En relación con las entradas de tweets relacionadas con la 
instigación al suicidio en España (n = 10), se muestra un 
número reducido de entradas dirigidas a alentar a las 
personas al suicidio entre los que encontramos la 
desvalorización mediante la expresión «Eres Inútil» 
(n = 5) y otras que indican de manera directa que deben 
acabar con su vida (n = 5). Comparando ambas muestras, 

Figura 1 
 
Tweets Pro-Suicidio 
 

Tweets Pro-Suicidio (Italia) Tweets Pro-Suicidio (España) 

  

Nota: E = Número de tweet; D = Número de conexiones establecidas. 
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se observa como en la muestra italiana hay un número más 
elevado de tweets dirigidos a alentar a las personas a 
acabar con su vida o bien haciéndoles sentir inferiores (ver 
Figura 2). 

 
Por el contrario, se muestras otras entradas anti-suici-

dio (n = 18); a través de estos los diferentes usuarios publi-
can tweets en los que intentan recordar a las personas que 
manifiestan sus deseos de morir que la vida es un regalo 
(n = 9), que deben confiar en ellos mismos (n = 6), así 
como mencionarles que todo tiene una 
solución/alternativa sin que deban poner su vida en riesgo 

(n = 3). Con relación a la muestra española de tweets anti-
suicidio (n = 35), encontramos un número elevado de 
entradas dirigidas a intentar ayudar a las personas con 
ideas suicidas (n = 16), así como expresar que siempre hay 
una solución antes de poner la vida en riesgo (n = 13), 
además, también escriben diferentes tweets en los que 
intentan recordar a las personas que manifiestan sus 
deseos de morir que la vida es un regalo por lo que merece 
la pena vivir (n = 6). En cuanto a los tweets anti-suicidio, 
en este caso es la muestra española en la que se obtiene un 
mayor número de tweets dirigidos a ayudar a las personas 

Figura 2 
 
Tweets Instigadores 
 

Tweets Instigadores (Italia) Tweets Instigadores (España) 

 
 

 

Figura 3 

Tweets Anti-Suicidio 

Tweets Anti-Suicidio (Italia) Tweets Anti-Suicidio (España) 

 
 

Nota. E = Número de tweet; D = Número de conexiones establecidas. 
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con ideas suicidas, en comparación con la muestra italiana 
(ver Figura 3).  

 
Por otro lado, en la nube de palabras (Figura 4) se pue-

den visualizar los términos más relevantes relacionados 
con la temática abordada. Así, las palabras que tiene un 
mayor tamaño son las más mencionadas en los diferentes 
tweets analizados: autolesionismo (15), suicidio (15), mo-
rire (11), vita (10), ucciditi (10), inutile (7); y en menor 
medida: suicidarmi (2), soluzione (2), odio, suicidi (1). 
 
Figura 4 
 
Nube de Palabras Tweets Muestra Italiana 
 

 
 

En relación con la nube de palabras generada en los 
tweets analizados en España (Figura 5), las palabras más 
destacadas, y con mayor número de menciones, son: morir 
(17), suicidio (13), acabar (7), ayuda (4), inútil (4), mátate 
(4), prevención (2); y las palabras con menor tamaño son: 
salud mental, problemas, depresión, entre otras. 

 
Figura 5 
 
Nube de Palabras Tweets Muestra española 
 

 
 

Discusión 
 
Es bastante generalizada la preocupación acerca de los 

diferentes efectos en la salud y bienestar psicológico de 
los jóvenes como consecuencia de las peculiaridades del 
mundo virtual. Las investigaciones recientes se interesan 
por problemas de comportamiento emergentes relaciona-
dos con internet y el advenimiento de las redes sociales, 
ampliamente utilizadas en esta población (McCrae et al., 
2017), como la adquisición de drogas online (Oksanen et 
al., 2021) y la extensión de conductas suicidas (Twenge et 
al., 2018). 

 
Las peculiaridades del mundo virtual repercuten en la 

calidad de las formas tradicionales interactivas (Baym, 
2010; Nie et al., 2002), en la presión social hacia estereo-
tipos masificados y en «ser contagiados» por la excesiva 
exposición a historias de suicidio (Bell, 2014; Guernsey, 
2014). Específicamente, los mensajes relacionados con las 
conductas suicidas son un tema problemático debido a que 
las referencias a posibles tendencias suicidas publicadas 
en línea están aumentando, pese a que no hay evidencia 
establecida sobre cómo interpretarlos de forma exhaus-
tiva. Muchas de las personas que no se suicidan después 
de su primer intento de suicidio lo harán en intentos pos-
teriores y actualmente se echa en falta un plan de acción 
estándar para organizar una respuesta adecuada para 
cuando los pensamientos suicidas se expresan en redes so-
ciales (López-Castroman et al., 2020). 

 
Pese a que queda mucho por descubrir acerca de las 

respuestas útiles para cuando tales comunicaciones ocu-
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rren en línea, diferentes investigaciones han desarrollado 
algoritmos capaces de reconocer sujetos en riesgo de sui-
cidarse a partir de la exploración del lenguaje usado en las 
publicaciones en redes sociales, bastante precisos como 
prometer cierta efectividad clínica (Coppersmith et al., 
2018). 

 
Por último, cabe profundizar en las múltiples posibili-

dades ofrecidas por plataformas de redes sociales introdu-
cidas recientemente y que aún no se han considerado para 
el suicidio, como Tik-Tok (Trnka y Lorencova, 2020) y 
que los adolescentes están utilizando ampliamente, por lo 
que se necesitan más estudios para llenar este vacío. 
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Resumen 
 
La adolescencia es un periodo crucial en la vida de los 
jóvenes donde se experimentan ciertos comportamientos 
que pueden tener cierta repercusión en la vida adulta. El 
objetivo de este estudio fue identificar las relaciones 
existentes entre un estilo de vida saludable y la autoestima 
en estudiantes adolescentes, así como, comprobar si 
existen diferencias según el sexo. Este estudio descriptivo 
y transversal ha contado con la participación de un total de 
743 estudiantes de entre 14 a 19 años de distintos centros 
educativos de la provincia de Almería (España). Los 
instrumentos utilizados para la recogida de datos fueron el 
Cuestionario de Estilos de Vida Saludables (CEVS-II) y la 
Escala de Autoestima de Rosenberg (RSES). Los 

resultados obtenidos destacan la asociación positiva entre 
autoestima y hábitos positivos como dieta sana, sin 
embargo, la relación ha sido negativa con las dimensiones 
asociadas con el consumo. Se han encontrado diferencias 
según el sexo, destacando los chicos en dieta sana, respeto 
en los horarios de comidas, hábitos de descanso, actividad 
física y autoestima; mientras que las chicas puntúan más 
en consumo de alcohol. Se debate la necesidad de 
promover hábitos de vida saludables en la adolescencia 
para potenciar el bienestar personal de los jóvenes. 

Palabras clave: vida saludable; autoestima; diferen-
cias de sexo; adolescencia. 
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Abstract 
 
Adolescence is a crucial period in the lives of young peo-
ple where certain behaviors are experienced that can have 
certain repercussions in adult life. The aim of this study 
was to identify the relationships between a healthy life-
style and self-esteem in adolescent students, as well as to 
check if there are differences according to sex. This de-
scriptive, cross-sectional study involved a total of 743 stu-
dents between 14 and 19 years of age from different 
schools in the province of Almería (Spain). The instru-
ments used for data collection were the Healthy Lifestyles 
Questionnaire (CEVS-II) and the Rosenberg Self-Esteem 
Scale (RSES). The results obtained highlight the positive 
association between self-esteem and positive habits such 
as healthy diet; however, the relationship was negative 
with the dimensions associated with consumption. Differ-
ences were found according to sex, with boys standing out 
in healthy diet, respect for mealtimes, rest habits, physical 
activity, and self-esteem, while girls scored higher in al-
cohol consumption. The need to promote healthy lifestyle 
habits in adolescence to enhance the personal wellbeing of 
young people is discussed. 

Keywords: healthy living; self-esteem; gender 
differences; adolescence. 

 

Introducción 
 
La adolescencia es un período crucial en el desarrollo 

humano, en el que se establecen patrones de comporta-
miento que pueden tener un impacto duradero en la salud 
y el bienestar en la edad adulta (Monárrez-Espino et al., 
2022; Sawyer et al., 2012). Adoptar un estilo de vida salu-
dable durante la adolescencia puede ayudar a prevenir una 
amplia gama de problemas de salud, desde enfermedades 
crónicas hasta problemas emocionales y de comporta-
miento (Janssen & Leblanc, 2010). Presentar ciertos tipos 
de trastornos como ansiedad puede conllevar una mayor 
presencia de mobbing en el trabajo en la adultez (Molero 
et al., 2021), lo cual puede derivar en una menor satisfac-
ción laboral (Pérez-Fuentes et al., 2021). Todo ello se en-
cuentra relacionado con que la vivencia de cualquier tipo 
de violencia como es el ciberacoso se correlaciona con la 

presencia de síntomas de ansiedad y depresión (Molero et 
al., 2022). Cabe destacar como la pandemia provocada por 
la COVID-19 ha supuesto en los adolescentes un cambio 
en sus hábitos (Tamarit et al., 2021). Una de las variables 
más destacadas dentro de un estilo de vida saludable es la 
alimentación, ya que una mala nutrición puede conducir a 
problemas de peso y nutrición insuficiente (Cutler et al., 
2012). Atendiendo a estudios recientes, existen varios fac-
tores que influyen en el estilo de vida saludable de los ado-
lescentes, como es el caso de la actividad física regular que 
se asocia con un menor riesgo de depresión y ansiedad en 
adolescentes (Bjerkan et al., 2022). En cuanto a la activi-
dad física, se examinó la relación entre el consumo de sus-
tancias y la actividad físicas en adolescentes; los resulta-
dos de este estudio mostraron que los adolescentes que in-
formaron niveles más altos de actividad física tenían me-
nos probabilidades de consumir tabaco, alcohol y drogas 
ilícitas (Fagan et al., 2022; West et al., 2020). Otro estudio 
expone que la ingesta regular de frutas y verduras se co-
rrelaciona positivamente con un mayor bienestar emocio-
nal y una menor incidencia de trastornos emocionales en 
adolescentes (Liu et al., 2020). Así pues, la falta de acceso 
a alimentos saludables en la comunidad se asocia con una 
mayor ingesta de alimentos no saludables y un mayor ín-
dice de masa corporal en adolescentes (Ziso et al., 2022). 
Por otro lado, el sueño también es crucial para la salud en 
la adolescencia, debido a que los problemas de sueño pue-
den afectar negativamente en aspectos como el bienestar 
emocional y el rendimiento académico (Alfonsi et al., 
2020). Además, se encontró que los adolescentes que in-
formaron tener problemas para dormir tenían un mayor 
riesgo de obesidad y síntomas de depresión (Koinis-Mit-
chell et al., 2018).  

 
En cuanto a la autoestima, la adolescencia es un mo-

mento clave en el que los jóvenes están desarrollando su 
identidad y su sentido de autovaloración (Erol y Orth, 
2011). Los jóvenes con una autoestima alta pueden estar 
más motivados para cuidar de sí mismos, mientras que 
aquellos con una baja autoestima pueden ser más propen-
sos a hábitos poco saludables como el consumo de alcohol 
y drogas, la falta de actividad física y la alimentación poco 
saludable (Liu et al., 2022). Se estima que los adolescentes 
con alta autoestima son más propensos a participar en 
comportamientos de alimentación saludables, mientras 
que los adolescentes con baja autoestima eran más propen-
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sos a tener comportamientos alimentarios poco saludables 
y presentar síntomas de depresión (Ching et al., 2021). Al 
igual ocurre con el ejercicio físico, debido a que se estima 
que existe una relación significativa positiva entre el he-
cho de realizar actividad física y la autoestima (Fernández-
Bustos et al., 2019). Además, se ha encontrado que la au-
toestima alta es un factor protector de la adicción al ejer-
cicio, ya que cuando mayor es el nivel de autoestima me-
nor es el efecto del impulso de insatisfacción corporal, 
preocupaciones sobre la imagen corporal o el impulso de 
delgadez extrema (Gori et al., 2021). Por ello, estudios 
como el de Rodríguez-Ayllon et al. (2019) demostraron 
asociaciones significativas entre actividad física y niveles 
bajos de malestar psicológico (depresión, estrés, afecto ne-
gativo, angustia psicológica total) y mayor bienestar psi-
cológico (autoimagen, satisfacción con la vida, felicidad y 
bienestar psicológico). Por otro lado, otro de los factores 
que intervienen en un estilo de vida saludable es el sueño, 
el cual se asocia que una mayor calidad del sueño está sig-
nificativamente relacionada con niveles más altos de auto-
estima en adolescentes (Jiménez et al., 2021). Por tanto, 
una mala calidad del sueño reduce la autoestima que, a su 
vez, facilita la alimentación descontrolada (Pérez-Fuentes 
et al., 2019). Por último, en cuanto al consumo de sustan-
cias nocivas, se estima que los adolescentes que presentan 
una autoestima baja tienden a consumir en mayor medida 
ciertas sustancias como alcohol, tabaco, marihuana u otras 
drogas ilícitas (Consiglio y van Osselaer, 2022; Szinay et 
al., 2019).  

 
Atendiendo a las diferencias según el sexo, la literatura 

científica argumenta que los chicos suelen ser más activos 
físicamente que las chicas, ya que las chicas tienden a par-
ticipar en actividades físicas menos vigorosas que los chi-
cos (Rosselli et al., 2020). Haciendo referencia a la ali-
mentación, las chicas suelen tener una mayor preocupa-
ción por su peso y su apariencia física, lo que puede lle-
varlas a seguir dietas restrictivas o a evitar ciertos alimen-
tos (Lombardo et al., 2020). No obstante, las chicas tienen 
a tener conductas dietéticas e higiénicas más saludables 
(Abdullah et al., 2022). En cuanto al consumo de sustan-
cias, se señala que las mujeres tienden a presentar un ma-
yor consumo de tabaco que los hombres (Spillane et al., 
2020). Referente al alcohol, aunque en general los chicos 
consumen más alcohol que las chicas, las diferencias entre 
ambos géneros están disminuyendo; el consumo de al-

cohol entre los hombres ha disminuido más que el con-
sumo de alcohol entre las mujeres (White, 2020). En rela-
ción con el descanso, se señala que las chicas adolescentes 
tienen mayores dificultades en conciliar el sueño que los 
chicos (Lewien et al., 2021). Además, se estima que las 
chicas tienen un riesgo más alto de tener un uso problemá-
tico de redes sociales en comparación con los chicos (Arri-
villaga et al., 2022). Por último, atendiendo a la autoes-
tima, se estima que las chicas tienen puntuaciones más ba-
jas en autoestima que los chicos (Bang et al., 2020).  

 
Objetivo del estudio 

 
El objetivo principal de esta investigación es identifi-

car las relaciones existentes entre un estilo de vida saluda-
ble y la autoestima en estudiantes adolescentes, así como, 
comprobar si existen diferencias según el sexo.  

 
 

Metodología 
 

Diseño del estudio y participantes 
 
Este estudio de carácter cuantitativo se realizó me-

diante un diseño transversal-descriptivo. La confiabilidad 
del estudio fue evaluada mediante la declaración STROBE 
para estudios transversales (Vandenbroucke et al., 2007). 
Los participantes fueron 743 estudiantes de Educación Se-
cundaria de entre 14 a 19 años (M = 14.99; DT = 0.86) de 
diferentes centros públicos de la provincia de Almería (Es-
paña). Se incluyó un total de 50.7 % niñas (n = 377) y 
49.3 % niños (n = 366). En cuanto al curso académico, el 
50.7 % de los estudiantes estaban en el tercer año y el 
49.1 % en el cuarto año.  

 
Instrumentos 

 
Las variables analizadas han sido recogidas mediante 

unas preguntas ad hoc y los siguientes instrumentos:  
 
Vida saludable. Este constructo fue evaluado mediante 

el Cuestionario de Estilos de Vida Saludables (CEVS-II) 
validada en población española (Leyton-Román et al., 
2021). Este cuestionario contiene 27 ítems agrupados en 
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siete dimensiones: Dieta sana (e.g., “Considero que tengo 
una alimentación equilibrada y sana”), Respeto de los ho-
rarios de las comidas (e.g., “Suelo respetar el horario de 
las principales comidas del día”); Hábitos de descanso 
(e.g., “Duermo el número de horas suficientes para que mi 
cuerpo esté descansado”); Consumo de tabaco (e.g., “Me 
siento bien cuando fumo”); Consumo de alcohol (e.g., “El 
alcohol hace que me lo pase mejor”); Consumo de otras 
drogas (e.g., “Me gusta cómo me siento cuando tomo al-
guna droga”) y Actividad física (e.g., “Me considero una 
persona físicamente activa”). Todo el instrumento se res-
ponde mediante una escala Likert de cinco puntos que va 
desde 1 (totalmente en desacuerdo) a 5 (totalmente de 
acuerdo). La consistencia interna de la escala ha sido 
buena en cada una de sus dimensiones: Dieta sana 
(α = .59), Respeto de los horarios de comidas (α = .65), 
Hábitos de descanso (α = .78), Consumo de tabaco 
(α = .89), Consumo de alcohol (α = .86), Consumo de 
otras drogas (α = .81) y Actividad física (α = .82).  

 
Autoestima. Para evaluar la autoestima se utilizó la Es-

cala de Autoestima de Rosenberg (RSES) original (Rosen-
berg, 1965), adaptada para adolescentes en español 
(Atienza et al., 2000). La herramienta consta de una escala 
Likert de 10 ítems y 4 opciones (1= totalmente en 
desacuerdo, 2= totalmente en desacuerdo, 3 = de acuerdo, 
4 = totalmente de acuerdo). Esta escala representa una 
puntuación general de autoestima que puede interpretarse 
desde baja autoestima (menos de 25 puntos) hasta alta au-
toestima (30-40 puntos) dependiendo de la respuesta reci-
bida. Se obtuvo una buena consistencia interna con este 
dispositivo (α = .83). 

 
Procedimiento y recopilación de datos 

 
Un total de seis instituciones públicas de educación se-

cundaria de diferentes municipios de Almería (España) 
han accedido a participar en la encuesta. La recolección de 
datos se realizó en horario de clase durante el tercer tri-
mestre del año académico 2021-2022. El cuadernillo fue 
administrado por dos investigadoras que explicaron las 
instrucciones y respondieron las dudas que surgieron entre 
los participantes. Los participantes respondieron de forma 
anónima y voluntaria a las cuestiones incluidas en el cues-
tionario para garantizar la confidencialidad de los datos. 
Llevó alrededor de 45 minutos completar el instrumento. 

Este estudio fue aprobado por el Comité de Bioética en 
Investigación Humana de la Universidad de Almería con 
número de referencia UALBIO2021/025. 

 
Análisis de datos  

 
Los datos se analizaron mediante el software estadís-

tico SPSS versión 28 (IBM, 2022). Se utilizó el coeficiente 
alfa de Cronbach para evaluar la confiabilidad de las he-
rramientas utilizadas. Los valores de los coeficientes se in-
terpretan de la siguiente manera: < .5 inaceptable, > .5 de-
ficiente, > .6 cuestionable, > .7 aceptable, > .8 bueno, > .9 
excelente (Cronbach, 1951). Se realizó un análisis descrip-
tivo para brindar información relevante sobre los estudian-
tes participantes en el estudio. Además, realizamos el aná-
lisis de correlación bivariada de Pearson para determinar 
si existía relación entre las variables investigadas. Los va-
lores absolutos obtenidos se interpretaron de la siguiente 
manera: no hay correlación entre 0 y .10, correlación débil 
entre .10 y .29, correlación moderada entre .30 y .50 y co-
rrelación estrecha entre .50 y 1.00 (Pearson, 1900).  

 
Utilizamos la prueba t de Student para muestras inde-

pendientes para encontrar las diferencias existentes res-
pecto al sexo y las variables examinadas en estudiantes 
adolescentes. Además, se calculó la d de Cohen (1988) 
para estimar los tamaños del efecto en esta prueba. Se in-
terpreta con los siguientes valores: < .50 pequeño; .50-.80 
mediano; y ≥ .80 alto. 

 
 

Resultados 
 

Análisis descriptivos y correlaciones: 
estilo de vida saludable y autoestima  

 
La Tabla 1 expone los resultados obtenidos de las co-

rrelaciones existentes entre las diferentes dimensiones de 
estilo de vida saludable y la autoestima.  

 
Tal y como podemos comprobar, se han obtenido pun-

tuaciones significativas positivas entre autoestima y las di-
mensiones de dieta sana, respeto por los horarios de comi-
das, hábitos de descanso y actividad física. Por el contra-
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rio, la relación ha sido negativa entre autoestima y las di-
mensiones asociadas con el consumo tales como consumo 
de tabaco, consumo de alcohol y consumo de otras drogas.  

Por otro lado, en cuanto a las diferentes correlaciones 
encontradas entre las distintas dimensiones de estilo de 
vida saludable cabe destacar:  

 
(a) Dieta sana se asocia positivamente con respeto por 

los horarios de comidas y los hábitos de descanso y nega-
tivamente con consumo de tabaco, alcohol y otras drogas.  

(b) Respeto por los horarios de comidas se relaciona 
positivamente con dieta sana, hábitos de descanso y acti-
vidad física, pero negativamente con el consumo de ta-
baco, alcohol y otras drogas.  

(c) Hábitos de descanso se correlaciona positivamente 
con dieta sana, respeto por los horarios de comidas y acti-
vidad física a la vez que negativamente con el consumo de 
consumo de tabaco, alcohol y otras drogas.  

(d) Consumo de tabaco se relaciona positivamente con 
el consumo de alcohol y el consumo de otras drogas, pero 

negativamente con dieta sana, respeto por los horarios de 
comidas y hábitos de descanso.  

(e) Consumo de alcohol se relaciona positivamente con 
el consumo de tabaco y el consumo de otras drogas, pero 
negativamente con dieta sana, respeto por los horarios de 
comidas y hábitos de descanso.  

(f) Consumo de otras drogas se relaciona positiva-
mente con el consumo de tabaco y el consumo de alcohol, 
pero negativamente con dieta sana, respeto por los hora-
rios de comidas y hábitos de descanso.  

(g) Actividad física se asocia positivamente con res-
peto por los horarios de comidas y hábitos de descanso. 
No se han encontrado asociaciones negativas con ninguna 
dimensión.  

 
 
 
 
 
 
 

Tabla 1 

Descriptivos y matriz de correlaciones entre Estilo de Vida Saludable y Autoestima (N = 743) 

  1 2 3 4 5 6 7 8 

Estilo de 
Vida 
Saludable 

1. Dieta Sana  -        
2. Respeto 
Horarios Comidas  .44*** -       

3. Hábitos de 
Descanso  .38*** .47*** -      

4. Consumo de 
tabaco  -.13*** -.14*** -.13*** -     

5. Consumo de 
alcohol  -.18*** -.20*** -.21*** .58*** -    

6. Consumo de 
otras drogas  -.15*** -.19*** -.21*** .68*** .63*** -   

7. Actividad física  .35 .28*** .22*** -.01 -.02 -.02 -  

Autoestima 8. Total 
autoestima  .23*** .30*** .35*** -.09* -.11*** -.14*** .23*** - 

 Media 9.32 9.90 9.46 4.40 8.28 7.72 17.19 28.58 
 DT 2.65 3.16 3.16 2.81 4.32 4.15 5.10 5.91 
 Min. 3 3 3 3 5 5 5 11 
 Máx. 15 15 15 15 24 25 25 40 

***p < .001.  
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Diferencias según el sexo: estilo de 
vida saludable y autoestima 

 
Los datos referidos en la Tabla 2 muestran la existencia 

de diferencias según el sexo en diferentes dimensiones de 
la variable de estilo de vida saludable y la autoestima.  

 
Atendiendo al estilo de vida saludable, se señala como 

los chicos muestran una mayor puntuación en las dimen-
siones de dieta sana (M = 9.64; DT = 2.57), respeto en los 
horarios de comidas (M = 10.53; DT = 3.04), hábitos de 
descanso (M = 9.80; DT = 3.18) y actividad física 
(M = 18.63; DT = 5.02) en comparación con las chicas 
(dieta sana: M = 9.00; DT = 2.69; respeto en los horarios 
de comidas: M = 9.30; DT = 3.17; hábitos de descanso: 
M = 9.12; DT = 3.10, y actividad física: M = 15.79; 
DT = 4.80). Por otro lado, las chicas han obtenido mayor 
puntuación en el consumo de alcohol (M = 8.65; 
DT = 4.41) que los chicos adolescentes (M = 7.89; 
DT = 4.19).  

 
En cuanto a la autoestima, se señala como los chicos 

adolescentes muestran unos niveles más altos de autoes-
tima general (M = 29.69; DT = 6.03) que las chicas 
(M = 27.54; DT = 5.60).  

 
 
 
 

Discusión y Conclusiones 
 
Esta investigación ha permitido identificar las relacio-

nes existentes entre el estilo de vida saludable y la autoes-
tima en la población adolescente, así como, comprobar sus 
diferencias según el sexo.  

 
Cabe la necesidad de atender conductas positivas que 

ayuden a prevenir ciertos problemas emocionales que pue-
dan darse en la adultez (Molero et al., 2021, 2022; Pérez-
Fuentes et al., 2021). Promover un estilo de vida saludable 
en la adolescencia es importante, debido a que ayuda a dis-
minuir diversos problemas como es una mala alimenta-
ción, menor riesgo de depresión, menor consumo de sus-
tancias y potencia el bienestar personal de los jóvenes (Al-
fonsi et al., 2020; Bjerkan et al., 2022; Cutler et al., 2012; 
Fagan et al., 2022; Koinis-Mitchell et al., 2018; Liu et al., 
2020; West et al., 2020; Ziso et al., 2022).  

 
Los resultados obtenidos en este estudio tras el análisis 

de los datos recogidos indican que existe correlación entre 
la autoestima y las diversas dimensiones del estilo de vida 
saludable. Estas relaciones pueden deberse a que los ado-
lescentes son más propensos a llevar un estilo de vida sa-
ludable cuando tienen una autoestima alta (Liu et al., 
2022). De manera más concreta, los resultados exponen 
una asociación positiva entre autoestima con las variables 
de dieta sana, respeto por los horarios de comidas, hábitos 
de descanso y actividad física. Estos datos se corroboran 

Tabla 2.  
 
Diferencias según el sexo (chicos n= 366; chicas n= 377) 
 

 
Sexo t p d Chicos Chicas 

Media DT Media DT    

Estilo de 
Vida 
Saludable 

Dieta Sana  9.64 2.57 9.00 2.69 3.28*** <.001 0.24 
Respeto Horarios Comidas  10.53 3.04 9.30 3.17 5.41*** <.001 0.40 
Hábitos de Descanso  9.80 3.18 9.12 3.10 2.92*** .002 0.21 
Consumo de tabaco  4.42 2.76 4.38 2.87 0.19*** .424 - 
Consumo de alcohol  7.89 4.19 8.65 4.41 -2.43*** .008 0.18 
Consumo de otras drogas  7.95 4.48 7.48 3.79 1.53*** .063 - 
Actividad física  18.63 5.02 15.79 4.80 7.85*** <.001 0.58 

Autoestima Total autoestima  29.65 6.03 27.54 5.60 4.93*** <.001 0.36 
***p <.001; **p < .01.  
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con la literatura científica existente, ya que los jóvenes con 
una alta autoestima tienen una alimentación más saludable 
(Ching et al., 2021), tienden a realizar mayor ejercicio fí-
sico sin llegar a la obsesión sobre su imagen corporal (Fer-
nández-Bustos et al., 2019; Gori et al., 2021), una mayor 
calidad del sueño (Jiménez et al., 2021; Pérez-Fuentes et 
al., 2019) y un menor consumo de sustancias nocivas para 
la salud (Consiglio y van Osselaer, 2022; Szinay et al., 
2019).  

 
Respecto a las diferencias según el sexo, los análisis 

realizados han confirmado la existencia de dichas diferen-
cias entre chicas y chicos adolescentes. En cuanto al estilo 
de vida saludable, se ha obtenido que los chicos tienen una 
puntuación mayor en dieta sana, respeto por los horarios 
de comidas, hábitos de descanso y actividad física frente a 
las chicas. Estas ideas se asocian con otros estudios, de-
bido a que se señala que las chicas tienen una mayor preo-
cupación por su composición corporal y, por ello, tienden 
a realizar dietas restrictivas (Lombardo et al., 2020). Así 
pues, atendiendo a dicha idea, es normal que los chicos 
lleven una dieta más saludable y un mayor respeto por los 
horarios de comidas. No obstante, sí que las chicas tienden 
a presentar conductas más higiénicas (Abdullah et al., 
2022). Por otro lado, otros estudios recientes (Arrivillaga 
et al., 2022; Lewien et al., 2021) exponen que las chicas 
tienen mayores problemas para conciliar el sueño y un uso 
problemático de las redes sociales, lo cual sugiere que los 
chicos tienen mejores hábitos de descanso. Además, otros 
estudios indican que los chicos son más activos física-
mente que las chicas, lo cual también se relaciona con los 
resultados obtenidos en este estudio (Rosselli et al., 2020). 
En cuanto al consumo de sustancias, se ha encontrado que 
las chicas tienen mayor puntuación en el consumo de al-
cohol frente a los chicos. Esta idea se corrobora con que 
las chicas cada vez son más propensas en consumir este 
tipo de sustancias, ya que el consumo de los hombres está 
disminuyendo y el de las mujeres aumentando (Spillane et 
al., 2020; White, 2020). Por último, atendiendo a la auto-
estima, los resultados indican que los chicos tienen mayor 
autoestima. Aspecto que también se asocia con la litera-
tura científica, dónde se expone que las chicas tienen una 
baja autoestima frente a los chicos adolescentes (Bang et 
al., 2020).  

En conclusión, este estudio ha permitido conocer as-
pectos importantes para el desarrollo óptimo de los ado-

lescentes como es el estilo de vida saludable y la autoes-
tima. Por ello, las implicaciones prácticas que tiene esta 
investigación es profundizar en aquellas variables que son 
beneficiosas para la adolescencia. Algunas de las limita-
ciones encontradas ha sido la diversidad de aspectos y fac-
tores que envuelven el estilo de vida saludable en los jó-
venes, aunque ha intentado resolverse centrándonos en las 
dimensiones propuestas de la escala elegida. Como futuras 
líneas de investigación, sería interesante conocer qué otras 
variables se asocian con un estilo de vida saludable. Así 
pues, se debate la necesidad de promover un estilo de vida 
saludable en la adolescencia, ya que este puede tener un 
impacto positivo en la vida adulta de los jóvenes. Para ello, 
es importante que los padres, educadores y otros adultos 
responsables brinden información clara y precisa sobre los 
hábitos saludables y que fomenten su práctica en los ado-
lescentes. Además, es fundamental que se promueva un 
ambiente seguro y positivo para los jóvenes, donde se les 
permita explorar su identidad y tomar decisiones informa-
das acerca de su salud y bienestar. 
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Resumen 
 
 Las relaciones de pareja durante la adolescencia 
favorecen el desarrollo integral de los adolescentes, pero 
no siempre son saludables ya que ocasionalmente se 
producen episodios de conducta violenta. La violencia en 
la pareja adolescente puede presentar distintas tipologías 
dependiendo del tipo de conductas de riesgo que se ejercen 
hacia el cónyuge. El presente trabajo de revisión 
sistemática se ha fundamentado en una búsqueda 
bibliográfica que se ha llevado a cabo a través de distintas 

bases de datos con el objetivo de recopilar estudios 
desarrollados con individuos de entre 10 y 18 años que 
sufren violencia durante el noviazgo. Con ello, se pretende 
analizar cuál es la realidad a la que se enfrentan los 
adolescentes que sufren violencia por parte de su pareja, 
aportando información relativa a los hallazgos de distintos 
programas de prevención e intervención que puedan 
ayudar con la reducción de esta problemática. Se destaca 
en los resultados la existencia de distintas conductas de 
riesgo y tipos de violencia –vía online, vía offline (las 
tradicionales) y ambas–. 
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Abstract 
 
Couple relationships during adolescence favors the inte-
gral development of adolescents, but they are not always 
healthy, as episodes of violent behavior occasionally oc-
cur. Violence in adolescent couples can present different 
typologies depending on the type of risk behaviors that are 
exercised towards the partner. This systematic review has 
been based on a literature search carried out through dif-
ferent databases with the aim of compiling studies devel-
oped with individuals between 10 and 18 years of age who 
suffer violence during courtship. The aim is to analyze the 
reality faced by adolescents who suffer violence at the 
hands of their partners, providing information on the find-
ings of different prevention and intervention programmers 
that can help to reduce this problem. The results highlight 
the existence of different risk behaviors and types of vio-
lence –online, offline (traditional) and both–. 

Keywords: Adolescence; puberty; youth; violence; 
gender-based violence; social problem; social behaviour; 
developmental Psychology. 

 

Introducción 
 
La adolescencia es una fase del desarrollo que puede 

dar comienzo desde los diez años, en su etapa más tem-
prana, hasta los 18 años, en lo que se consideraría un inicio 
tardío de la adolescencia; y que se caracteriza por ser la 
etapa más vulnerable del ciclo vital dados los diversos 
cambios que se experimentan a nivel físico, psíquico, 
emocional y sexual (Gázquez et al., 2023). Estos cambios, 
junto a un todavía inmaduro sistema nervioso, provocan 
que los adolescentes muestren conductas orientadas a la 
búsqueda de identidad y ser aceptados por el grupo de 
iguales, y presenten un tipo de pensamiento abstracto y un 
comportamiento impulsivo (Padrón et al., 2022; Palacios, 
2019). 

 

El hecho de involucrarse en una relación afectiva con 
una pareja es importante para los adolescentes ya que les 
permite aprender comportamientos y desarrollar actitudes 
que les beneficiarán en su vida adulta (Sánchez, 2008). Sin 
embargo, se ha visto que el número de demandas inter-
puestas por delitos de violencia en las parejas adolescentes 
es elevado y ha aumentado. En el año 2021 se registraron 
cerca de 30150 víctimas de violencia de género, un 3.2 % 
más con respecto al año anterior, y las denuncias entre me-
nores de 18 años aumentaron cerca de un 29 % (Instituto 
Nacional de Estadística, 2022). 

 
Varias investigaciones han analizado los tipos de con-

ductas violentas que se producen en la pareja adolescente. 
Sainz et al. (2007) destacan la presencia de conductas de 
riesgo entre las que prevalecen la violencia física, sexual 
y psicológica, como el deterioro de relaciones sociales 
más cercanas, críticas directas, agresiones físicas, presio-
nar para tener relaciones sexuales, celos, entre otras 
(Cáceres Carrasco, 2004). Otros estudios, además de hacer 
mención a la tipología de la violencia, enfatizan la 
gravedad que supone el acontecimiento de este tipo de 
situaciones y resaltan los peligros que implican estas 
relaciones para la salud física y mental de las víctimas 
(Pinilla et al., 2016). Entre estas perjudiciales 
consecuencias a las que se enfrentan las víctimas de 
violencia en la pareja se encuentran interrupciones del 
embarazo por parte de la mujer que es víctima de violencia 
(Samad et al., 2021), o la violencia psicológica, que es de 
las más complejas por su habitual forma sigilosa, ya sea 
directa o indirecta (Larrosa, 2010). Estudios como el de 
Gancedo et al. (2021) revelan la gran magnitud que genera 
la violencia sexual y el bajo número de denuncias que son 
interpuestas. Algunos de los aspectos que se resaltan en 
relación con este aspecto es que la edad de los agresores 
es habitualmente mayor que la de sus víctimas (Echeburúa 
et al., 2008) y que se da un factor de bidireccionalidad, de 
normalización de las conductas por parte de las víctimas y 
agresores (Juarros-Basterretxea et al., 2022; Rojas y 
Romero, 2022). Se ha considerado que las relaciones 
adolescentes suelen ser temporales, de corta duración y, 
por ello, no se han estudiado con tanta atención como las 
relaciones de pareja entre adultos (Martínez, 2013). Sin 
embargo, el aumento de casos de violencia en relaciones 
afectivas entre jóvenes demuestra la necesidad de estudiar 
con más atención las relaciones de pareja adolescentes y 
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dotarlas de una mayor visibilidad de la que actualmente 
presenta (Álvarez, 2017; Cañete y Novas, 2012). 

 
Actualmente, el uso de las tecnologías de la informa-

ción y de la comunicación (TICS) como los teléfonos mó-
viles y las redes sociales es cada vez más común en nues-
tro día a día, contribuyendo a la producción de estudios 
que analizan la violencia ejercida a través del uso de la 
tecnología (Molero et al., 2023; Rodríguez et al., 2018). 
La violencia online o ciber-agresiones se consideran con-
ductas de riesgo que se fundamentan en controlar, acosar, 
obligar a compartir la geolocalización, ejercer presión para 
publicar fotografías en redes sociales donde aparezca la 
pareja, entre otros ejemplos, con intención de limitar la li-
bertad de la víctima (López y Triana, 2020), o incluso 
coerción sexual a través del sexting, es decir, obligar a 
compartir contenido sexual ya sea en forma de mensaje, 
fotografía o vídeo (Guadix y Zumalde, 2018). Se ha visto 
cómo los valores personales de cada individuo influyen en 
el uso de internet y el nivel de satisfacción con la vida (Fe-
menia, 2021) y algunas investigaciones han puesto el foco 
en cómo se normalizan estas conductas cibernéticas vio-
lentas que emergen desde el uso de las TICS y lo que su-
pone la aceptación y justificación de este tipo de compor-
tamientos (Bonilla, 2017).  

 
Objetivo 

 
El presente trabajo de revisión sistemática pretende re-

copilar estudios destinados al análisis de relaciones de pa-
rejas en edad adolescente con intención de describir el pa-
radigma que sufren los adolescentes víctimas de violencia 

durante el noviazgo, explorando las conductas de riesgo y 
los tipos de violencia más comunes.  

 
 

Metodología 
 

Base de datos 
 
El presente trabajo de revisión sistemática, realizado 

durante enero de 2023, se ha basado en las directrices es-
tablecidas por la declaración PRISMA (Page et al., 2021) 
con el objetivo de alcanzar una mayor calidad y rigor cien-
tífico.  

 
La búsqueda de documentos se realizó en español e in-

glés mediante los descriptores “relación”, “pareja”, “no-
viazgo”, “relación interpersonal”, “adolescente”, “joven”, 
“violencia en la pareja”, “violencia en el noviazgo” y “vio-
lencia adolescente”, que se combinaron entre sí con los 
operadores booleanos AND y OR para crear la fórmula de 
búsqueda. En cada base de datos se filtraron los resultados 
obtenidos por tipo de documento (artículo o revista 
científica), por año de publicación (desde 2018 hasta 
2023) y, posteriormente, se filtró por materia o temática. 
En la base de datos Scopus también se aplicó el filtro de 
palabras clave. En las bases de datos Psicodoc y Psycinfo 
se filtró según la edad de la muestra (“adolescencia” y “ju-
ventud”).  

 
Una vez se aplicaron los filtros, se obtuvieron un total 

de 1552 documentos (Tabla 1) que se sometieron a un 
nuevo proceso de selección en base a una serie de criterios 

Tabla 1 
 

Resultados de búsqueda en las distintas bases de datos y los filtros utilizados 
 

Base  
de datos  

Idioma Resultado 
inicial  

Tras filtro “tipo de 
documento”  

Tras filtro 
“fecha”  

Tras filtro 
“materia” 

Tras filtro 
“palabra clave”  

Tras filtro 
“edad”  

Resultado 
final  

ERIC español  -  - - - - - - 
inglés  441  333  46  43  43  43 43  

Psicodoc español  226  226  80  70  70  60  60  
inglés  140  140  58  57   57 47  47  

Psycinfo español  11  11  8  7  7  7  7  
inglés  8660  7690  2433  2067   2067  748  748  

Scopus español  - - - - - - - 
inglés  2572  2398  1088  684  647  647  647  
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de inclusión y exclusión previamente establecidos (Figura 
1). 
 
Figura 1 
 
Diagrama de flujo del proceso de selección de 
documentos 
 

 
 

 
Criterios de inclusión y exclusión 

 
Los criterios para la selección y posterior inclusión de 

documentos fueron: (a) que la muestra de participantes tu-
viera una edad de entre 10 y 18 años para poder ser consi-
derados adolescentes; (b) que el estudio mostrará los resul-
tados en base a la concepción de violencia en la pareja 
adolescente; (c) que la fecha de publicación de los 
registros estuviera comprendida entre 2018 y 2023; (d) 
que los resultados hicieran referencia a conductas de 
riesgo y/o tipos de violencia que se dan en la pareja 
adolescente. 

 
Por otro lado, se excluyeron los artículos: (a) que 

fueran de carácter preventivo, sin mostrar entre sus 

resultados un estudio previo de la muestra en cuestión en 
base a los tipos de violencia o conductas sufridas; (b) 
donde la muestra seleccionada no llegue a los diez años o 
sea mayor a 18 años; (c) que evalúen escalas y/o 
cuestionarios y en sus resultados no aporten los datos 
recogidos sobre la violencia de la pareja adolescente, 
solamente haciendo referencia a la efectividad de la escala 
y/o cuestionario; (d) que hagan referencia a la violencia 
escolar o bullying y que no hagan referencia a la pareja o 
noviazgo adolescente; (e) donde la muestra esté sesgada 
por un diagnóstico de salud mental y/o adicciones; y (f) 
que sólo se centren en la antesala o los factores de riesgo 
de la violencia en la pareja adolescente, sin describir los 
tipos de violencia que se dan actualmente. 

 
Procedimiento del análisis de la  
información 

 
La búsqueda aportó un total de 1552 artículos científi-

cos, con revisión de pares, de los cuales se seleccionó fi-
nalmente un total de 18 documentos tras la aplicación de 
los filtros y los criterios de inclusión y exclusión (Figura 
1).  
 

Los 1552 documentos fueron obtenidos de: ERIC con 
búsqueda en español (0), ERIC con búsqueda en inglés 
(43), Psicodoc con búsqueda en español (60), Psicodoc 
con búsqueda en inglés (47), PsycInfo con búsqueda en 
español (7), Psycinfo con búsqueda en inglés (748), Sco-
pus con búsqueda en español (0), por último, Scopus con 
búsqueda en inglés (647).  

 
Tras revisar los artículos duplicados, se eliminaron 249 

de ellos: Psicodoc con búsqueda en inglés (28), Psycinfo 
con búsqueda en español (4), PsycInfo con búsqueda en 
inglés (42), por último, Scopus con búsqueda en inglés 
(175). 

 
Posteriormente, se llevó a cabo una lectura del título y 

del resumen de los 1303 documentos restantes, aplicando 
los siguientes criterios de exclusión: a) pertenecer a una 
temática distinta a la de la revisión sistemática; y b) edad 
de los participantes distinta a la establecida en los crite-
rios: ERIC con búsqueda en inglés (a = 35 y b = 5), 
Psicodoc con búsqueda en español (a = 42 y b = 11), 
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Psicodoc con búsqueda en inglés (a = 14 y b = 5), 
Psycinfo con búsqueda en español (a = 3 y b = 0), 
Psycinfo con búsqueda en inglés (a = 584 y b = 112) y, por 
último, Scopus con búsqueda en inglés (a = 379 y b = 88). 

 
Tras la eliminación de estos documentos quedaron 25 

registros disponibles, de los cuales se eliminaron siete tras 
la lectura completa de cada uno de ellos por no encajar con 
los criterios de inclusión y exclusión: dos de ellos por con-
tar con una muestra que tiene una relación interpersonal 
pero distinta a una relación de pareja y/o noviazgo; un do-
cumento por tratar sobre la recolección de información li-
teraria, sin escoger una muestra de adolescentes; dos estu-
dios por mencionar que su muestra y los resultados están 
sesgados por adicciones; y por último, otros dos estudios 
por hacer un seguimiento y una exposición de resultados 

con adolescentes que superan el rango de edad estableci-
dos.  

 
Finalmente, se ha contado con un total de 18 documen-

tos extraídos de ERIC con búsqueda en inglés (1), Psico-
doc con búsqueda en español (6), Psycinfo con búsqueda 
en inglés (8) y, por último, Scopus con búsqueda en inglés 
(3). 

 

Resultados 
 
En la Tabla 2 se recogen los 18 artículos científicos que 

han sido seleccionados e incluidos en la presente revisión 
sistemática con intención de describir las conductas de 

Tabla 2 
 

Estudios sobre las conductas y tipos de violencia ejercida en la pareja adolescente  
 

 Año  Autoría Muestra Metod. Conductas/ 
tipos de violencia País N Edad 

2018 Kernsmith et al. USA 1236 11-15 Cuant. Victimización y perpetración de sexting coercitivo, así como otras 
formas de coerción sexual 

2018 Cava y Buelga ESP 363 12-18 Cuant Ciber control y ciber agresión, perpetración, violencia y 
victimización en parejas adolescentes 

2018 Vázquez et al. ESP 3043 12-18 Cuant Violencia online, offline, violencia sexual, conductas violentas, 
conductas de control virtual 

2018 Penado y Rodicio ESP 701 13-18 Cuant Ciber violencia, violencia verbal, física, psicológica y sexual 

2018 Quesada et al. ESP 303 14-18 Cuant El sexteo, la victimización de ciberacoso, agresión psicológica y 
sexual 

2018 Fawson et al. USA 727 14-18 Cuant Violencia sexual, física y psicológica 
2019 Hellevik NOR 14 15-18 Cualit. Victimización, acoso, control, seguimiento y coerción sexual 
2019 Davies GBR 25 15-18 Cualit Coerción, acoso, abuso verbal y control 
2020 Borges et al. BRA 428 16-17 Cuant Perpetración, comportamientos abusivos y violencia 
2020 Khanhkham et al. USA 14956 14-16 Cuant Violencia sexual, intimidación, y ciber acoso 
2020 Kidman y Kohler MWI 2089 10-16 Cuant Victimización, violencia física y sexual 
2021 Muñoz et al. ESP 1308 12-18 Cuant Agresión psicológica, física, y sexual 
2021 Théorêt et al. CAN 3100 14-17 Cuant Violencia psicológica, física y sexual 
2021 Thulin et al. USA 4631 10-17 Cuant Presionar para enviar un sext y victimización 

2021 Calvete et al. ESP 886 11-18 Cuant Victimización, perpetración, violencia verbal, control, agresiones 
físicas y sexuales. Online: violencia directa y control 

2021 Hinduja y Patchin USA 2218 12-17 Cuant Abuso en las citas online, sexting y ciberacoso. 
2021 Daff et al. AUS 423 14-18 Cuant Agresiones, físicas, sexuales, verbales y psicológicas 

2022 Smith y Brendgen CAN 329 14-18 Cuant Violencia emocional y verbal, victimización, violencia física y otras 
conductas amenazantes 

Nota: AUS: Australia; BRA: Brasil; CAN: Canadá; ESP: España; GBR: Reino Unido; MWI: República de Malawi; NOR: 
Noruega; USA: Estados Unidos. Metod.: Metodología; Cuant.: Cuantiativo; Cualit.: Cualitativo. 
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riesgo y los tipos de violencia que se ejercen actualmente 
en la pareja adolescente.  

 
 

Año de publicación 
 
La presente revisión sistemática recoge estudios publi-

cados entre 2018 y 2023, ya que se pretende presentar el 
paradigma actual sobre la violencia ejercida en la pareja 
adolescente. Destaca que un tercio de los estudios perte-
necen a 2018 y otro tercio a 2021, mientras que se observa 
un gran descenso de publicaciones el resto de los años (ver 
Figura 2).  
 
Figura 2 
 
Publicaciones seleccionadas según el año de 
publicación 
 

 
 
País de publicación 

 
Se destaca cierta variedad con relación al país de ori-

gen de los artículos recogidos, que son: España, Estados 
Unidos, Canadá, Brasil, República de Malawi, Reino 
Unido, Australia y Noruega (ver Figura 3).  

 
 
 
 
 
 
 

Figura 3 
 
Artículos seleccionados según el país de publicación 
 

 
 
Diseño del estudio y tamaño y edad de 
la muestra  

 
Se observa que 16 de los 18 estudios incluidos (cerca 

del 70 % de los documentos) cuentan con un diseño de 
tipo cuantitativo, mientras que el resto, cerca del 30 %, son 
de tipo cualitativo. Los dos estudios que tienen diseño 
cualitativo cuentan con un máximo de 25 participantes, y 
el resto incluyen muestras desde 303 hasta 14956 adoles-
centes. Esto permite conocer la opinión de un gran número 
de personas y acercarnos más a la realidad con la que con-
viven, llegando a matizar estos resultados con el aporte 
descriptivo por parte de los dos estudios cualitativos que 
trabajan con un enfoque más personal. 

 
En cuanto al tamaño de la muestra, se observa un estu-

dio de carácter más amplio que incluyó una muestra con-
formada por 14956 participantes, y estudios más persona-
les, como el que cuenta con una muestra de solamente 14 
adolescentes. Esta variedad aporta descripciones en base a 
los tipos de violencia ejercida en la pareja adolescente 
desde una visión más general y desde experiencias perso-
nales más concretas y específicas. 

 
La edad de los participantes oscila entre los 10 y los 18 

años, que son las edades establecidas como criterio de in-
clusión, siendo la edad predominante los 15 y los 16 años, 
presentes en 17 de los 18 estudios (ver Figura 4).  
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Figura 4 
 
Edad de los participantes 

 
 

Principales resultados de los estudios 
revisados 

 
Los tipos de violencia analizados en los estudios reco-

pilados se clasifican en “violencia online” (16.7 %), “vio-
lencia offline” (50 %) y “violencia online y offline” 
(33.3 %).  

  
Violencia online 

 
Se recogen tres estudios que investigaron sobre vio-

lencia ejercida vía online. Entre estos documentos, dos de 
ellos se centraron en el sexting coercitivo y destacaron que 
los chicos tienden a ejercer más presión a la hora de exigir 
el envío de contenido sexual. Otro estudio hace referencia 
a la violencia desde una perspectiva más general, mos-
trando la existencia y la práctica de distintos tipos de vio-
lencia como la ciber-agresión, la ciber-victimización, el 
ciber-acoso perpetrado y el ciber-control, los cuales se 
producen mayormente en redes sociales y consisten en 
controlar el contenido que publica el otro miembro de la 
pareja, su conexión y actividad en las redes sociales, los 
comentarios en las publicaciones, mensajes privados con 
contenido abusivo y presionando a la pareja para compar-
tir sus contraseñas privadas. Este estudio también coincide 
con los dos anteriores en que los hombres ejercen más pre-
sión hacia las mujeres para el envío de contenido sexual. 

 
 

Violencia offline 
  
Nueve estudios analizan la violencia contra la pareja 

fuera de las redes sociales, haciendo referencia a aquélla 
que es ejercida de manera física, psicológica o emocional 
y sexual. En relación con la violencia física, las conductas 
de riesgo más ejercidas son golpear, forcejear, empujar y 
agredir. En cuanto a la violencia psicológica o emocional, 
las conductas perjudiciales que más se reiteran son humi-
llar, insultar, amenazar, chantajear, obligar y criticar. En 
cuanto a la violencia sexual, las más coincidentes han sido 
obligar a la pareja a tener relaciones sexuales, tocar zonas 
íntimas de la pareja sin su consentimiento e insistir en 
practicar sexo sin método anticonceptivo. Entre los datos 
más relevantes de estos estudios, se puede destacar que, 
aunque existe bidireccionalidad a la hora de ejercer estas 
conductas o tipos de violencia, los chicos son los que tien-
den a ejercer la perpetración y victimizar a las chicas, y se 
tiende a la normalización cuando son vividas en primera 
persona, aunque aumenta la identificación de estas con-
ductas como violencia cuando se viven en tercera persona. 

 
Violencia online y offline 

 
Entre los resultados de los estudios que abordan la vio-

lencia en la pareja adolescente desde la perspectiva online 
y offline, que fueron un total de seis artículos, se hace 
alusión a sus las violencias ya mencionadas, pero aportan 
una correlación ya que afirman que parejas que sufren 
acoso online tienen más probabilidad de sufrirlas offline, 
y viceversa. Además, se añade que estos casos de 
violencia son más frecuentes a medida que aumenta la 
edad de la muestra.  

 
 

Discusión 
 
El objetivo principal de esta revisión sistemática ha 

consistido en recopilar datos acerca de las situaciones de 
violencia que emergen en el núcleo de las relaciones sen-
timentales que se establecen entre adolescentes, explo-
rando cuáles son las conductas de riesgo y los tipos de vio-
lencia más comunes, con la esperanza de reunir datos que 
puedan servir de antesala a futuros proyectos que puedan 
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orientarse a la prevención de esta problemática (Fernán-
dez-González et al., 2020). 

 
En el paradigma actual coexisten diferentes tipos de 

violencia en la pareja adolescente como son la violencia 
psicológica, física y sexual (Allen y Waterman, 2019; 
Sainz et al., 2007), aunque los estudios más actualizados 
añaden la violencia ejercida de manera online (Penado y 
Rodicio, 2018; Pinilla et al., 2016). 

 
Los resultados muestran que entre la violencia psico-

lógica y emocional las conductas de riesgo que más ejer-
cen los jóvenes son insultos (Smith y Brendgen, 2022), ce-
los, control (Muñoz et al., 2021), amenazas, humillaciones 
(Kidman y Kohler, 2020) y chantajes (Cava y Buelga, 
2018) y, aunque estas agresiones puedan parecer evidentes 
para muchos adolescentes, no suelen ser percibidas como 
violentas (Borgues et al., 2020). 

 
Las conductas amenazantes y controladoras limitan la 

libertad de la persona que las sufre (Daff et al., 2021; Faw-
son et al., 2018; Hellevik, 2019), y afectan a su proceso de 
toma de decisiones, como por ejemplo a la hora de elegir 
la ropa que va a vestir (Penado y Rodicio 2018), represen-
tando, en ocasiones, una forma de violencia sigilosa (Ál-
varez, 2017). Un aspecto importante que muestran Muñoz 
et al. (2021) es que las agresiones de carácter sutil tienden 
a normalizarse e incluso tienden a considerarse bromas, lo 
que dificulta su reconocimiento como un acto violento por 
parte de la persona agresora y de la víctima (Borgues et 
al., 2020). Este tipo de violencia puede generar en la víc-
tima problemas de salud como depresión, ansiedad (La-
rrosa, 2010; Théorêt et al., 2021) y derivar en el consumo 
de sustancias perjudiciales para la salud (Palacios, 2019). 
Los resultados obtenidos sobre las conductas de riesgo 
más ejercidas por lo jóvenes (Cava y Buelga, 2018; Daff 
et al., 2021; Fawson et al., 2018; Kidman y Kohler, 2020; 
Smith y Brendgen, 2022) coinciden con los resultados ex-
puestos en estudios como el de Cáceres Carrasco (2004). 

 
En cuanto a la violencia sexual, la conducta de riesgo 

más observada es la de obligar a la pareja a mantener rela-
ciones sexuales (Borgues et al., 2020; Penado y Rodicio, 
2018), amenazar para tener sexo (Daff et al., 2021; Kid-
man y Kohler, 2020; Thulin et al., 2021), realizar toca-
mientos sin el consentimiento conyugal (Fawson et al., 

2018), insistir en practicar sexo sin preservativo (Kerns-
mith et al., 2018), la violación (Hellevik, 2019) y la sex-
torsión. Una décima parte aún considera que la violencia 
sexual no es un tipo de agresión (Borgues et al., 2020), y 
puede deberse a que las agresiones que tienden a perci-
birse en menor grado como violentas son las que implican 
a la pareja como un objeto sexual, sobre todo vía online 
(Vázquez et al., 2018). 

 
Debido al aumento del uso de las TICS y a su cada vez 

más sencillo acceso, se ha observado un aumento en los 
casos de violencia sexual y ciber-control (Bonilla, 2017; 
Khanhkham et al., 2020; Rodríguez et al., 2018). Se han 
desarrollado estudios que se han centrado en indagar en el 
sexting coercitivo (Borges et al., 2020; Guadix y Zumalde, 
2018; Hinduja y Patchin, 2021; Kernsmith et al., 2018; 
Quesada et al., 2018; Thulin et al., 2021), un tipo de vio-
lencia sexual que obliga a compartir material con conte-
nido sexual a través del uso de tecnología y que resulta 
realmente peligroso debido a su potencial difusión a terce-
ras personas sin consentimiento previo de la persona que 
lo comparte (Vázquez et al., 2018). 

 
Por otro lado, la violencia cibernética se fundamenta 

en diferentes conductas de riesgo que atentan contra la pri-
vacidad de una persona a través del uso del teléfono, de 
redes sociales o de correos electrónicos, algo que resulta 
bastante peligroso (Cava y Buelga, 2018; Calvete et al., 
2021). Las redes sociales como Instagram, Whatsapp y Fa-
cebook son las aplicaciones más utilizadas a la hora de 
ejercer este tipo de violencia (Borges et al., 2020; Vázquez 
et al., 2018). A través de ellas se pueden llevar a cabo dis-
tintas conductas de ciber-control y ciber-agresión (Calvete 
et al., 2021; Cava y Buelga, 2018; Hellevik, 2019; López 
y Triana, 2020; Penado y Rodicio, 2018; Quesada et al., 
2018). 

 
Se ha detectado la existencia de controversia en torno 

a los episodios de violencia ejercida de manera online y 
offline, tratando de esclarecer dónde se ejerce más violen-
cia. En los resultados de un estudio desarrollado por Váz-
quez et al. (2018), se afirma que se ejerce más violencia 
vía online que fuera de las redes sociales, y que estas agre-
siones están ligadas mayoritariamente a violencia sexual, 
mientras que otros estudios afirman que la violencia online 
está ligada directamente a la violencia más tradicional, la 
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offline (Quesada et al., 2018), o que ambos tipos de vio-
lencia coexisten con la misma frecuencia y relevancia 
(Cava y Buelga, 2018). 

 
Como se ha apuntado previamente, la edad de los inte-

grantes de la pareja es un factor que también se debe tener 
en cuenta ya que los agresores suelen tener mayor edad 
que sus víctimas (Echeburúa et al., 2008; Muñoz et al., 
2021). Esta variable, que resulta fundamental a la hora de 
establecer en qué etapa se producen más casos de violen-
cia, pone de manifiesto que los menores de 16 años pre-
sentan una menor tasa de violencia física y psicológica que 
los mayores de 16 años (Borgues et al., 2020). Otro as-
pecto a tener en cuenta a la hora de analizar la violencia y 
los comportamientos delictivos en general en adolescentes 
es la habilidad que tienen a la hora de regular sus propias 
emociones (Arrivillaga et al., 2022; Salinas y Venta, 
2021). Otra variable por estudiar a la hora de analizar la 
violencia entre adolescentes durante el noviazgo es el 
sexo. Se observa que los hombres tienden a ejercer una 
mayor violencia física (Kidman y Kohler, 2020; Vázquez 
et al., 2018) y violencia sexual que las mujeres, y estas a 
su vez son las que más sufren este tipo de agresiones 
(Khanhkham et al., 2020; Penado y Rodicio, 2018). 

 
Conclusiones 

 
En la presente revisión sistemática se han hallado dis-

tintas investigaciones que abordan el estudio de la violen-
cia en la pareja adolescente y que plasman las distintas ti-
pologías y describen, de manera más específica, diferentes 
conductas de riesgo. Se representan las concepciones más 
tradicionales y las más actuales, lo que ha permitido cum-
plir con el objetivo principal, realizar un análisis de infor-
mación que permita describir el paradigma que sufren las 
víctimas de violencia en el noviazgo adolescente. 

 
Este estudio ha tenido algunas limitaciones, ya que se 

han encontrado pocos artículos afines a la revisión, ya que 
muchos artículos no han sido seleccionados ya que traba-
jan la violencia en la pareja desde los 18 años en adelante, 
son muy pocos los que trabajaban la adolescencia exclusi-
vamente, y en un número aún más reducido aquellos que 
investigan en la adolescencia más temprana. Por otro lado, 
la mayoría de estos estudios seleccionados eran cuantita-

tivos, sólo dos eran cualitativos, lo que limita el expresar 
los resultados más descriptivos. 

Pese a estas limitaciones, se ha logrado el objetivo 
principal de brindar información valiosa acerca de cuáles 
son las conductas de riesgo y los tipos de violencia más 
comúnmente ejercidos, con la esperanza de que pueda ser-
vir como antesala de nuevos proyectos y estudios encami-
nados al diseño de programas de prevención e interven-
ción para una problemática cuyo crecimiento se encuentra 
en auge. 
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Resumen 
 
La violencia filioparental (VFP) es un problema social con 
consecuencias importantes para la salud mental de los que 
la sufren. El incremento de las investigaciones sobre la 
VFP se ha visto respaldada por el aumento del número de 
casos informados y la gravedad de sus consecuencias. El 
objetivo de esta investigación es analizar si la aplicación 
de un programa de intervención basado en la terapia de 
aceptación y compromiso (ACT) modifica la tolerancia a 
la frustración, la autoestima, la autoeficacia, la inteligencia 
emocional, la depresión y la ansiedad de los adolescentes. 

Los participantes fueron 231 individuos que se reclutaron 
en un centro especializado en adolescentes que ejercen 
VFP. Se estableció un grupo de intervención en Terapia 
de Aceptación y Compromiso (ACT) y un grupo control, 
midiendo las variables antes de la intervención, y a los tres 
meses. Los resultados nos sugieren la idoneidad de incluir 
intervenciones de ACT en el tratamiento de la VFP, pero 
se necesita más investigación e intervenciones con los 
adolescentes y sus familias para ayudarles a volver a 
retomar el control de sus vidas. 
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Abstract 
 
Child-to-parent violence (CPV) is a social problem with 
important consequences for the mental health of those who 
suffer from it. The increase in research on CPV has been 
supported by the increase in the number of reported cases 
and the severity of their consequences. The objective of 
this research is to analyze whether the application of an 
intervention program based on acceptance and commit-
ment therapy (ACT) modifies frustration tolerance, self-
esteem, self-efficacy, emotional intelligence, depression, 
and anxiety in teenagers. The participants were 231 indi-
viduals who were recruited at a center specializing in ad-
olescents who practice CPV. An acceptance and commit-
ment therapy (ACT) intervention group and a control 
group were established, measuring the variables before the 
intervention and after 3 months. The results suggest the 
appropriateness of including ACT interventions in treating 
CPV, but more research and interventions are needed with 
adolescents and their families to help them regain control 
of their lives. 

Keywords: Child-to-Parent Violence; Frustration Tol-
erance; Self-esteem; Emotional Intelligence; ACT. 

 

Introducción 
 
La violencia filio-parental (VFP) en los adolescentes 

es una problemática en crecimiento en diferentes países 
(Calvete y Veytia, 2017), sin embargo, las investigaciones 
sobre este tipo de violencia no son muy numerosas (Ca-
rrascosa et al., 2018) en comparación con otros tipos de 
violencia (Loinaz y de Sousa, 2020). No obstante, en la 
última década se observa un ligero incremento de las in-
vestigaciones sobre la VFP motivado por el aumento del 
número de casos informados (Contreras y Cano, 2016; 
Coogan, 2011) y la gravedad de sus consecuencias (Holt, 
2013), ya que se trata de un problema social serio con con-

secuencias importantes para la salud mental de los que la 
sufren (Holt, 2016). 

 
Podemos definir la violencia filio-parental (VFP) 

como “la violencia física, psíquica o económica ejercida 
de forma reiterada contra los padres o tutores, excluidas 
las agresiones aisladas, las realizadas en estado de dismi-
nución de la conciencia o alteraciones psíquicas y el parri-
cidio” (Pereira et al., 2017, p. 6).  

 
Es un fenómeno que presenta altas tasas de prevalencia 

entre la población adolescente (Aroca-Montolío et al., 
2013; Carrascosa et al., 2018). En España, el número de 
denuncias se ha duplicado en los últimos años, pasando de 
poco menos de 2300 en 2007 a más 5000 en 2019 (Fiscalia 
General del Estado, 2020). 

 
Aun así, debemos tener en cuenta que estos datos son 

difíciles de calcular ya que la mayoría de los casos no im-
plican un arresto ni antecedentes policiales. Kennedy et al. 
(2010) explicó cómo la VFP puede no parecer un pro-
blema importante en comparación con otros tipos de vio-
lencia, pero es necesario considerar el hecho de que dicha 
violencia a menudo se mantiene en privado, ya que los pa-
dres tienden a ser reacios a denunciar a sus hijos. Debido 
a que el problema involucra a un hijo/hija que causa daño 
a su cuidador, a menudo hay estigma y culpa en las vícti-
mas. Además, a veces se considera que los padres son los 
responsables de la situación, aumentando la sensación de 
vergüenza sentida. Esto conduce a una renuencia a infor-
mar hasta que el problema se vuelve insoportable, lo que 
limita los datos sobre lo que se sabe sobre la VFP (Ken-
nedy et al., 2010). 

 
Además, la VFP sucede cuando varios factores conver-

gen y por ello es importante reconocer esos factores de 
riesgos, ya que la VFP es multicausal y debido a eso se 
requieren medidas profesionales y eficaces (Holt, 2016). 
Los causantes de la VFP a menudo se enfrentan a proble-
mas de salud mental, como depresión, TDAH o trastornos 
de personalidad antisocial (Castañeda et al., 2012; Coo-
gan, 2014; Ibabe et al., 2014; Routt y Anderson, 2011). 

 
De entre las características individuales y psicológicas 

más exploradas en esta población, están el sexo (Ibabe et 
al., 2014), la menor autoestima (Calvete et al., 2011; Ibabe 
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et al., 2014), la depresión (Calvete et al., 2011, 2013; Ken-
nedy et al., 2010; Paulson et al., 1990), el aumento de la 
ansiedad (Chapple et al., 2005), una baja percepción de 
autoeficacia (Estévez et al., 2008), el consumo de drogas 
(Cottrell y Monk, 2004; Pagani et al., 2009; Romero et al., 
2005), la mayor impulsividad (Calvete et al., 2011), las 
conductas violentas (Simmons et al., 2020), o la menor to-
lerancia a la frustración (Jaureguizar et al., 2013; Kennair 
y Mellor, 2007; Nock y Kazdin, 2002) y de igual forma se 
también se ha relacionado con bajos niveles de inteligen-
cia emocional (López-Martínez et al., 2019). 

 
Por otro lado, existen distintos programas para la inter-

vención en la VFP, unos enmarcados en el ámbito judicial 
(Correll et al., 2017; Gilman y Walker, 2020; Moulds et 
al., 2019; Nowakowski y Mattern, 2014) y la gran mayoría 
centrados en la familia y trabajo grupal (Correll et al., 
2017; Gilman y Walker, 2020; Kennair y Mellor, 2007; 
Omer y Lebowitz, 2016), aunque los hay también indivi-
duales (Moulds et al., 2019). Todos ellos se basan en ma-
yor o menor medida en la prevención de la VFP o en su 
tratamiento con una orientación psicoeducativa o cogni-
tivo conductual (Ibabe et al., 2018). 

 
En la revisión de la literatura, sobre los diferentes 

programas aplicados en VFP, no se encontrado ninguno 
basado en la Terapia de Aceptación y Compromiso 
(ACT). La ACT se enmarca en las terapias de tercera 
generación, en la que se busca cambiar la relación que se 
tiene con los pensamientos y emociones dejando de 
intentar controlarlos y evitarlos (Luciano y Valdivia, 
2006) y, en su lugar, promover la aceptación del pensa-
miento y la atención y experimentación del momento pre-
sente (Hayes et al., 2006). Se busca aumentar la flexibili-
dad psicológica en los pensamientos, experiencias y ex-
pectativas e identificar valores y metas personales que se 
eligen como objetivos y el compromiso de llevar a cabo 
acciones hacia la consecución de esas metas (Hayes et al., 
2006; Luciano y Valdivia, 2006).  

 
Esta terapia se ha mostrado efectiva en multitud de pa-

tologías y problemas de salud y con un impacto similar a 
la terapia cognitivo conductual (Gloster et al., 2020). Se la 
considera una terapia con potencial para afrontar los tras-
tornos conductuales (Fogelkvist et al., 2020). Hay estudios 
que señalan su eficacia para reducir la depresión y la an-

siedad (González-Fernández et al., 2018), y ser una inter-
vención que mejora el bienestar psicológico (Fledderus et 
al., 2012) así como en la impulsividad y la tolerancia a la 
frustración (Luciano y Valdivia, 2006).  

 
El objetivo de esta investigación es conocer si la apli-

cación de un programa de intervención basado en ACT 
modifica ciertas variables implicadas en el proceso de 
VFP y se hipotetiza que después de recibir el programa de 
intervención basado en la ACT aumentará la tolerancia a 
la frustración, la autoestima, autoeficacia, asi como la in-
teligencia emocional y por otro lado disminuirán la ansie-
dad y la depresión, en comparación con el grupo control. 

 
 

Método 
 

Participantes 
 
Previa firma de consentimiento informado por parte de 

los tutores legales y excluyendo a aquellos participantes 
que presentaban otras patologías en relación con la salud 
mental se extrajo una muestra de 231 participantes entre 
niños y niñas entre edades comprendidas entre los 14 y los 
17 años (ver Tabla 1), que se encuentran internados en un 
centro especializado de Andalucía, en el tratamiento de 
adolescentes con problemas de conducta. Estos adolescen-
tes se encontraban en el centro debido a problemas de VFP 
y en régimen cerrado, es decir, hacían toda su vida dentro 
del centro, incluida su asistencia a las clases del curso edu-
cativo que les correspondía. El 45.9 % fueron niños y el 
54.1 % fueron niñas, siendo la media de edad de 15.41 
(DT = .983) y 16.27 (DT = 1.003) respectivamente. 

 
Tabla 1 
 
Número de participantes y edad media  
 

 N % Edad Media 
Niños 106 45.9 15.41 (DT .983) 
Niñas 125 54.1 16.27 (DT 1.003) 
Total 231 100  
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Todos los participantes procedían de provincias de An-
dalucía, en concreto de Sevilla (53.7 %), Cádiz (34.2 %) y 
Huelva (12.1 %), distribuidos entre 2º de la ESO (16 %), 
3º de la ESO (32.0 %), 4º de la ESO (29.9 %) y 1º de Ba-
chillerato (22.1 %), con un 13.9 % de repetición de curso 
una vez o el 23.4 % con dos repeticiones En su mayoría 
procedían de ciudades de más de 30000 habitantes 
(69.3 %), y de un tipo de familia tradicional (81.0 %) con 
un hermano más (51.5 %) o dos (24.7 %). En cuanto a los 
niveles educativos de los padres, estos mostraron que las 
madres en su mayoría tenían el graduado escolar con un 
34.6 %, niveles de bachillerato o FP un 27.7% y un 24.2% 
de estudios universitarios. Sin embargo, los padres tenían 
un 32.0 % de estudios universitarios, un 27.7% tenían el 
graduado escolar y un 25.5% bachillerato o FP.  

 
 
Instrumentos de evaluación 

 
Datos sociodemográficos 
 
Los participantes proporcionaron su edad, año escolar, 

sexo y país de nacimiento.  
 
Las variables dependientes de nuestra investigación se 

midieron con los siguientes instrumentos: 
 
Escala de Autoestima de Rosenberg (EAR; Rosen-

berg, 1965) 
 
Se trata de una de las escalas más utilizadas para la 

evaluación de la autoestima global, entendida como los 
sentimientos de valía personal y de respeto a sí mismo/a. 
La escala consta de 10 ítems, de los cuales cinco están 
enunciados de forma positiva y cinco de forma negativa, 
para así controlar el efecto de la aquiescencia autoadmi-
nistrada. Presenta una fiabilidad de .80 y una consistencia 
interna que se encuentra entre .76 y .87. El Alpha de 
Cronbach para este estudio fue de .879. 

 
Escala de Autoeficacia General de la Escala de Au-

toeficacia General de Baessler y Schwarzer (1996) 
 
Se compone de 10 ítems y emplea una escala tipo Li-

kert de 10 puntos. Mide el nivel de autoeficacia general, 
entendida ésta como un constructo global que hace refe-

rencia a la creencia estable de las personas sobre su capa-
cidad para manejar adecuadamente una gran variedad de 
situaciones estresantes. La adaptación para la población 
española de Sanjuán et al. (2000) mostró una consistencia 
interna α de .87. El índice de consistencia interna de este 
instrumento para este estudio fue de .850. 

 
Trait Meta-Mood Scale (Salovey et al., 1995; Fernán-

dez Berrocal et al., 2004)  
 
Permite evaluar la inteligencia emocional percibida en 

sus dos factores: la atención emocional, y la claridad emo-
cional. Se empleó la versión adaptada al español (Fernán-
dez Berrocal et al., 2004). La TMMS se compone de tres 
subescalas que evalúan la inteligencia emocional perci-
bida: (a) atención emocional (percepciones que tienen los 
sujetos sobre su capacidad para prestar atención y pensar 
sobre las emociones), (b) claridad emocional (capacidad 
para identificar y comprender las emociones, etiquetarlas 
y comprender las relaciones entre ellas) y (c) reparación 
emocional (capacidad para regular los estados emociona-
les negativos y positivos, interrumpiendo los primeros y 
promoviendo los segundos). La TMMS-24 está formada 
por 24 ítems cuya escala de respuesta es tipo Likert con 
cinco opciones que van desde 1 (nada de acuerdo) hasta 5 
(totalmente de acuerdo) y se estructura en tres dimensio-
nes, correspondientes con las subescalas, de ocho ítems 
cada una de ellas. Los niveles de consistencia interna de 
las subescalas con muestras españolas son superiores a 
0.80. 

 
Escala para la Evaluación de la Tolerancia a la Frus-

tración (Bar-On y Parker, 2000). 
 
Permite evaluar la tolerancia a la frustración. Esta es-

cala forma parte del Emotional Quotient Inventory Youth 
Version (EQ-i: YV) en su versión extensa, el cual fue 
desarrollado para medir la inteligencia socioemocional 
(Bar-On, 1997a, 1997b, 2004, 2006). Concretamente, se 
trata de una reducción y adaptación al castellano de la 
subescala Stress Tolerance de la versión original. Dicha 
adaptación consta de ocho ítems que deben ser puntuados 
en una escala tipo Likert de cinco puntos. Este instrumento 
es una escala autocumplimentable que puede aplicarse 
tanto de forma individual como colectiva. El sujeto que 
completa el cuestionario debe responder indicando la pun-
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tuación que mejor lo define en cada ítem siguiendo una 
escala que va desde 1 (Nunca) a 5 (Siempre). Es impor-
tante explicar a los sujetos que no deben elegir sólo las 
puntuaciones extremas de 1 y 5. Mediante ella es posible 
medir la capacidad para resistir a sucesos adversos y situa-
ciones estresantes, así como la capacidad para resistir o 
demorar un impulso. En lo que se refiere a la fiabilidad de 
la escala, el índice de consistencia interna alfa de 
Cronbach es de .77. El índice de consistencia interna del 
instrumento para este estudio fue de .845. 

 
Escala Hospitalaria de Ansiedad y Depresión (De las 

Cuevas et al., 1995; Zigmond y Snaith, 1983). 
 
Mide la sintomatología ansiosa y depresiva utilizando 

la adaptación española del instrumento (De las Cuevas et 
al., 1995). Se trata de una escala fiable y válida, tanto para 
realizar el diagnóstico como para evaluar su gravedad. De 
igual forma, se muestra como una buena herramienta para 
la evaluación de ansiedad y depresión en población clínica 
y en población general (Terol-Cantero et al., 2015). Esta 
escala está compuesta por 14 ítems que dan lugar a dos 
subescalas: la primera subescala (HADS-A) está formada 
por los 7 ítems impares; la segunda subescala (HADS-D) 
está formada por los 7 ítems pares. Cada ítem es valorado 
en una escala con 4 opciones de respuesta (rango entre 0-
3) pudiendo obtener, en cada subescala, una puntuación 
mínima de 0 y máxima de 21 (Cabrera et al., 2015). La 
escala presenta una consistencia interna de α = .90 (La-
comba-Trejo et al., 2019). El grado de consistencia interna 
fue de .700 para el total de los participantes de este 
estudio. 

 
 

Diseño 
 
Se empleó un diseño cuasiexperimental con dos grupos 

de participantes con medidas repetidas pre y post interven-
ción. La variable independiente fue el tratamiento terapéu-
tico recibido por cada grupo (uno con el programa basado 
en la terapia de aceptación y compromiso y el otro el pro-
grama que se imparte en el centro basado en una reorien-
tación psicoeducativa) y las variables dependientes son la 
autoestima, la autoeficacia, la tolerancia hacia la frustra-
ción, la ansiedad, la depresión y la inteligencia emocional. 

 

 
Procedimiento 

 
El centro para implementar la intervención, especiali-

zado en el tratamiento de adolescentes con problemas de 
conducta, y en concreto de VFP, tiene 180 habitaciones 
dobles, comedor, salas terapéuticas, aulas de clase, sala de 
estudio y zonas recreativas. Los adolescentes tienen una 
agenda diaria que incluye horarios para levantarse, 
asearse, desayuno almuerzo, merienda y cena, tareas de 
limpieza de su cuarto y zonas comunes, actividades tera-
péuticas (seminarios, dinámicas, talleres, grupos de auto-
ayuda y asambleas), horario de clases y estudio, todo ello 
con el uso responsable de las instalaciones y el buen trato 
a compañeros y terapeutas. 

 
Del total de participantes seleccionados se formaron 

dos grupos con asignación aleatoria. Al primer grupo se le 
aplico un programa basado en la ACT. El otro grupo asis-
tió a reuniones grupales terapéuticas dirigidas a una 
reorientación psicoeducativa.  

 
Los participantes de ambos grupos participaron en una 

primera sesión de evaluación en la que cumplimentaran, el 
cuestionario con sus datos sociodemográficos y la batería 
de los cuestionarios para tomar las medidas pretrata-
miento. Una vez trascurridos 3 meses del final de la inter-
vención se volvieron a medir las variables dependientes. 

 
El programa de intervención consta de 10 sesiones gru-

pales con una periodicidad semanal y de dos horas de du-
ración y se impartió por dos terapeutas expertos en ACT 
(ver Tabla 2). El protocolo trata de seguir una adaptación 
de lo propuesto por A. Juarascio et al. (2013), que fue 
diseñado para ser utilizado en un contexto intensivo de en 
pacientes ingresados y que incide en los seis aspectos 
centrales de esta terapia: aceptación, defusión, momento 
presente, el yo como contexto, valores y acción 
comprometida. 

 
Una vez finalizada la intervención, a los tres meses y 

una vez recabados los datos de la post intervención, y por 
cuestiones éticas, el grupo de control recibió la misma in-
tervención en ACT, que el grupo experimental. 
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Resultados 
 

Las Tabla 3 y 4 incluyen las correlaciones pre y post 
de los instrumentos evaluados en el momento pre y post 

de la intervención. Se observa que antes de la intervención 
existe una correlación estadísticamente positiva y signifi-
cativa entre la tolerancia a la frustración y la regulación 
(r = .173 p < .01), la ansiedad y la percepción (r = .131, 

Tabla 2 
 
 Objetivos y contenidos de las sesiones 
 
Nº Sesión Objetivos Técnicas 
1 Presentación ACT Informar en que consiste la Terapia de 

Aceptación y compromiso y sus 6 procesos 
básicos 

 

2 Proceso cognitivo-1 Identificación de pensamientos negativos. Práctica: "La carga del tren de la mente" 
(Hayes y Smith, 2013). 

3 Proceso cognitivo-2 Identificación de pensamientos negativos. 
Técnicas de defusión cognitiva. 

Práctica: "Hojas flotando en la corriente" 
(Hayes y Smith, 2013). 

Manual de técnicas de defusión cognitiva. 
4 Aceptación Entender los conceptos de Aceptación y 

Evitación experiencial. Aprender 
autoconceptualizaciones. 

Práctica: "Reinterpretar la propia historia" 
(Hayes y Smith, 2013). 

5 Yo y yo-contexto Diferenciar los conceptos del yo y el yo-
contexto. Fomentar la práctica de colocarse 

en el tablero. 

Práctica: "Metáfora del ajedrez" (Hayes et al., 
2014). 

6 Estar en el 
momento presente 

Conectar con el aquí y ahora. Práctica: "Estar donde estás" (Hayes y Smith, 
2013). 

7 Estar dispuesto Favorecer el estar dispuesto. Práctica: "Dolor" (Hayes y Smith, 2013). 
Práctica: "Qué evito" (Hayes y Smith, 2013). 

8 Valores y acciones 
valoradas-1 

Averiguar valores en diferentes ámbitos de 
la vida. 

Video: "Pensamientos pasajeros" (Hayes et 
al., 2014). 

Práctica: "la diana" (Hayes y Smith, 2013). 
9 Valores y acciones 

valoradas-2 
Averiguar valores en diferentes ámbitos de 

la vida. Establecimiento de metas. 
Práctica: "Hoja de valores, barreras y 
estrategias" (Hayes y Smith, 2013) 

10 Contrato de acción 
y mindfulness 

Ejercitar habilidades de atención plena. 
Acción comprometida. 

Práctica: "El globo que se infla" (Hayes et al., 
2014). 

Contrato de acción y aceptación. 
 

 

Tabla 3 
 

Matriz de correlaciones de las variables psicológicas de estudio antes del tratamiento 
 

 1 2 3 4 5 6 7 
1. Autoestima              
2. Autoeficacia .009 *           
3. TMMS P -.047 .023 *         
4. TMMS C -.028 .103 .022*        
5. TMMS R -.006 .050 -.078* .036 **     
6. Tolerancia la Frustración -.098 .036 .015* -.018 .173** **   
7. Ansiedad  .103 -.025 .131* -.008 -.036** -.069 ** 
8. Depresión -.075 .083 .068* -.024 -.021** .019 .186** 

*. La correlación es significativa en el nivel .05. 
**. La correlación es significativa en el nivel .01 
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p < .05) y la depresión con la ansiedad (r = .186, p < .01). 
Ello puede ser debido a las semanas que ya llevan interna-
dos en el centro los menores. 

 
Por otro lado después de la intervención todas las va-

riables correlacionan estadísticamente y significativa entre 
ellas, por un lado positivamente la autoestima con la auto-
eficacia, la percepción, la compresión, la regulación y la 
tolerancia a la frustración, así como la autoeficacia con la 
percepción, la compresión, la regulación y la tolerancia a 
la frustración; la percepción con la compresión, la regula-
ción y la tolerancia a la frustración; la compresión con la 
regulación y la tolerancia a la frustración; la regulación 
con la toleración a la frustración; y por último la ansiedad 
con la depresión; y por otro lado se dieron correlaciones 
negativas entre la ansiedad y la autoestima, la autoeficacia, 
la percepción, la compresión, la regulación y la tolerancia 
a la frustración; y la depresión con la autoestima con la 

autoeficacia, la percepción, la compresión, la regulación y 
la tolerancia a la frustración. 

 
Para comprobar nuestra hipótesis de que las variables 

dependientes en el grupo control no sufrirían cambios sig-
nificativos, realizamos un contraste de medias entre gru-
pos relacionados, antes y después de tres meses, donde 
solo recibían el programa socioeducativo. Los resultados 
arrojaron que no se dieron cambios estadísticamente sig-
nificativos en las variables de autoestima, autoeficacia y 
tolerancia a frustración. Sin embargo, si hubo diferencias 
para el manejo de las emociones tanto en la percepción 
como en la compresión y la regulación, asi mismo también 
mejoraron significativamente en sus valores de ansiedad. 
Para la depresión también se dieron resultados significati-
vos, pero en sentido negativo, es decir, puntuaron con di-
ferencias estadísticamente significativas mayores para la 
variable (ver Tabla 5). 

Tabla 4 
 
Matriz de correlaciones de las variables psicológicas de estudio después del tratamiento 
 

 1 2 3 4 5 6 7 
1. Autoestima **            
2. Autoeficacia .730** *           
3. TMMS P .691** .708** *         
4. TMMS C .715** .737** .709** **       
5. TMMS R .651** .747** .765** .720** **     
6. Tolerancia la Frustración .761** .758** .692** .744** .722** **   
7. Ansiedad  -.667** -.702** -.662** -.661** -.682** -.709** ** 
8. Depresión -.689** -.697** -.642** -.695** -.655** -.726** .784** 

*. La correlación es significativa en el nivel .05. **. La correlación es significativa en el nivel .01. 
 

Table 5 
 
Prueba t de Student para muestras relacionadas en el grupo control 
 

 M (DT) Pre M (DT) Post t p valor d Cohen 
Autoestima 20.36 (4.65) 21.25 (6.85) -1.089 .278 -.103 
Autoeficacia 27.08 (2.52) 26.73 (2.44) 1.077 .284 .102 
TMMS P 24.09 (5.37) 27.38 (4.65) -5.111 < .001 -.483 
TMMS C 24.17 (4.58) 26.95 (4.59) -4.725 < .001 -.446 
TMMS R 24.26 (4,98) 27.31 (4.87) -4.281 < .001 -.404 
Tolerancia a la Frustración 22.60 (3.55) 22.90 (3.54) -0.625 .533 -.059 
Ansiedad  15.03 (0.86) 13.64 (2.51) 5.594 < .001 .529 
Depresión 11.72 (1.27) 14.26 (2.65) -9.611 < .001 -.908 
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 Para comprobar la hipótesis de que tras la intervención 
basada en ACT nuestras variables dependientes puntua-
rían estadísticamente diferente a antes de la intervención 
realizamos un contraste de medias entre grupos relaciona-
dos mediante la prueba t de Student. Los resultados nos 
aportaron diferencias estadísticamente significativas en 
todas las variables. De tal forma que con un p ≤ .01 la 
autoestima, la autoeficacia, la percepción, la compresión, 
la regulación y la tolerancia a la frustración obtuvieron 
diferencias negativas entre el pre y el post, mientras que 
con un p ≤ .01 la ansiedad y la depresión arrojaron valores 
positivos entre el pre y el post (ver Tabla 6). 
 

 

Conclusiones 
 
El objetivo de esta investigación fue conocer si la apli-

cación de un programa de intervención basado en ACT 
provocaba cambios en ciertas variables implicadas en el 
proceso de VFP, tras el tratamiento.  

 
Para la hipótesis establecida de que recibir el programa 

de intervención basado en la ACT aumentaría la tolerancia 
a la frustración, la autoeficacia, la autoestima, asi como la 
inteligencia emocional, los resultados proporcionados co-
rroboraron dicha hipótesis. Esto es coherente con otras in-
vestigaciones sobre la tolerancia a frustración (Ibabe et al., 
2019; López-Martínez et al., 2019), la autoestima (Shi et 
al., 2023), la autoeficacia (Estévez et al., 2008) y la inteli-
gencia emocional (López-Martínez et al., 2019). 

 

Las hipótesis también establecían que después de la in-
tervención en ACT los niveles de ansiedad y depresión 
disminuirían, resultado que también quedo refrendado por 
los resultados obtenidos, lo cual coincide con otros estu-
dios para la ansiedad (Chapple et al., 2005; Coto-Lesmes 
et al., 2020; Finger et al., 2020; Fongaro et al., 2023; A. S. 
Juarascio et al., 2010) y para la depresión (Coto-Lesmes 
et al., 2020; Fongaro et al., 2023; Ibabe et al., 2019). 

 
Por otro lado, en el grupo control las mediciones de las 

variables, tras el programa socioeducativo, después de los 
tres meses se hipotetizaba que dichas variables no tendrían 
cambios con respecto a las medidas de antes del programa. 
Esta hipótesis quedo corroborada para la autoestima, la au-
toeficacia y la tolerancia a frustración. Sin embargo, si 
hubo diferencias para la inteligencia emocional y para la 
ansiedad. En este grupo las medidas de la depresión fueron 
mayores después del programa. Estos datos han de ser 
visto como una mejoría de los adolescentes que se encuen-
tran en el centro, sometidos a un régimen de cumplimiento 
y normas. Ya en otras investigaciones de programas so-
cioeducativos se adelantaban esas conclusiones (Franco, 
2022; Pardo, 2016). 

 
Este estudio tuvo limitaciones, ya que toda la informa-

ción recabada fue facilitada únicamente por los adolescen-
tes y no fueron entrevistadas ni las familias ni los terapeu-
tas en cuanto a posibles mejoras en sus conductas. Podría-
mos además suponer que algunos de los adolescentes no 
fueron francos a la hora de responder a los cuestionarios, 
debido a la desconfianza de las posibles repercusiones ante 
las familias, aunque conocían de la confidencialidad de los 

Table 6 
 
Prueba t de student para muestras relacionadas en el grupo experimental 
 

 M (DT) Pre M (DT) Post t p valor d Cohen 
Autoestima 20.77 (4.66) 35.85 (2.21) -32.584 < .001 -2.987 
Autoeficacia 27.13 (2.59) 35.15 (2.34) -26.700 < .001 -2.448 
TMMS P 23.63 (5.22) 37.54 (1.75) -28.606 < .001 -2.622 
TMMS C 24.08 (4.88) 38.05 (1.37) -29.564 < .001 -2.710 
TMMS R 24-03 (4.70) 38.01 (1.42) -31.091 < .001 -2.850 
Tolerancia a la frustración 22.20 (3.73) 33.80 (2.59) -27.241 < .001 -2.497 
Ansiedd  15.11 (0.72) 6,36 (2.95) 32.207 < .001 2.952 
Depresión 11.85 (1.28) 5.77 (3.58) 23.500 < .001 2.154 
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datos. Por otro lado, debemos tener en cuenta que los ado-
lescentes estaban en régimen cerrado y no en su contexto 
habitual, y no se tuvo en cuenta las diferencias por sexo y 
a los mayores de edad. 

 
En futuros estudios sería interesante incluir a la fami-

lia, inmersas en estas situaciones, en las intervenciones ya 
que deberían ayudarlas a empoderarlas para volver a reto-
mar el control de la vida de sus hijos. Asi mismo se debe-
rían realizar estudios longitudinales de los adolescentes 
una vez de vuelta en sus contextos, y analizar la evolución 
de estos en cuanto a la VFP. 
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EXTENDED SUMMARY 

Introduction  
 
Child to parent violence (FPV) among adolescents is a 

growing problem in different countries (Calvete & Veytia, 
2017). In the last decade there has been a slight increase 
in research on FPV due to an increase in the number of 
reported cases. (Contreras & Cano, 2016; Coogan, 2011) 
and the severity of its consequences (Holt, 2013) as it is a 
serious social problem with significant consequences for 
the mental health of those who suffer from it (Holt, 2016). 

 
We can define filio-parental violence (FPV) as "phys-

ical, psychological or economic violence exercised repeat-
edly against parents or guardians, excluding isolated ag-
gressions, those carried out in a state of diminished con-
sciousness or psychic alterations and patricide" (Pereira et 
al., 2017, p. 6). It is a phenomenon that presents high prev-
alence rates among the adolescent population. (Aroca-
Montolío et al., 2013; Carrascosa et al., 2018). 

 
Among the most explored individual and psychologi-

cal characteristics in this population are gender, sex, age, 
and gender identity. (Ibabe et al., 2014) lower self-esteem 
(Calvete et al., 2011; Ibabe et al., 2014)depression (Cal-
vete et al., 2011, 2013; Kennedy et al., 2010; Paulson et 
al., 1990), increased anxiety and depression (Calvete et al., 
2011, 2013; Kennedy et al., 2010; Paulson et al., 1990) 
increased anxiety (Chapple et al., 2005) low perceived 
self-efficacy (Estévez et al., 2008) drug use (Cottrell & 
Monk, 2004; Pagani et al., 2009; Romero et al., 2005) in-
creased impulsivity  (Calvete et al., 2011) violent behav-
iours (Simmons et al., 2020) or lower frustration tolerance 

(Jaureguizar et al., 2013; Kennair & Mellor, 2007; Nock 
& Kazdin, 2002) and similarly, it has also been related to 
low levels of emotional intelligence (López-Martínez et 
al., 2019). 

 
On the other hand, there are different programmes for 

intervention in VFP, some of which are framed in the ju-
dicial setting (Correll et al., 2017; Gilman & Walker, 
2020; Moulds et al., 2019; Nowakowski & Mattern, 2014) 
and the vast majority focused on family and group work 
(Correll et al., 2017; Gilman & Walker, 2020; Kennair & 
Mellor, 2007; Omer & Lebowitz, 2016) although there are 
also individual (Moulds et al., 2019). 

 
All of them are based to a greater or lesser extent on 

the prevention of VFP or its treatment with a psychoedu-
cational or cognitive-behavioural orientation (Ibabe et al., 
2018). None based on Acceptance and Commitment Ther-
apy (ACT) was found in the review of programmes. 

 
The aim of this research is to find out if the application 

of an intervention programme based on ACT modifies cer-
tain variables involved in the VFP process and it is hy-
pothesised that after receiving the intervention programme 
based on ACT, frustration tolerance, self-esteem, self-ef-
ficacy, as well as emotional intelligence will increase and 
anxiety and depression will decrease, compared to the 
control group.  

 

Methods 
 
Participants were 231 individuals who were recruited 

from a centre specialising in adolescent VFP. An ac-
ceptance and commitment therapy (ACT) intervention 
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group and a control group were established. Self-esteem, 
self-efficacy, emotional intelligence, frustration tolerance, 
anxiety and depression were measured before the inter-
vention and at three months. The Rosenberg Self-Esteem 
Scale (Rosenberg, 1965) was used to measure self-esteem; 
Rosenberg, 1965). To measure self-efficacy, we used the 
General Self-Efficacy Scale of the General Self-Efficacy 
Scale of Baessler and Schwarzer (1996). Baessler and 
Schwarzer (1996). To assess perceived emotional intelli-
gence in its two factors: emotional attention and emotional 
clarity, we used the Trait Meta-Mood Scale (Salovey et 
al., 1995) was used. adapted to Spanish (Fernández Berro-
cal et al., 2004). For frustration tolerance, the Frustration 
Tolerance Assessment Scale (Bar-On & Parker, 2000) was 
used (Fernández Berrocal et al., 2004). This scale is part 
of the Emotional Quotient Inventory Youth Version (EQ-
i: YV) in its extended version, which was developed to as-
sess social-emotional intelligence (Bar-On, 1997a, 1997b, 
2004, 2006). To measure anxious and depressive sympto-
matology, the Hospital Anxiety and Depression Scale 
(Zigmond & Snaith, 1997a, 1997b, 2004, 2006) was used 
to measure anxious and depressive symptomatology. (Zig-
mond & Snaith, 1983) in its Spanish version (De las Cue-
vas et al., 1995). 

 
From the total number of participants selected, two 

randomly assigned groups were formed. The first group 
was given an ACT-based programme. The other group at-
tended therapeutic group meetings aimed at psychoeduca-
tional reorientation. 

 

Results 
 
Firstly, it is observed that before the intervention there 

is a statistically positive and significant correlation be-
tween frustration tolerance and regulation (r = .173, 
p < .01), anxiety and perception (r = .131, p < .05) and de-
pression with anxiety (r = .186, p < .01). This may be due 
to the number of weeks the children have already been in 
the centre. On the other hand, after the intervention all var-
iables correlated statistically and significantly with each 
other.  

 
The results to test our first hypothesis showed that 

there were no statistically significant changes in the vari-

ables of self-esteem, self-efficacy, and frustration toler-
ance. However, there were differences in the management 
of emotions, both in perception and in compression and 
regulation, as well as significant improvements in their 
anxiety values. For depression there were also significant 
results, but in a negative sense, i.e., they scored statisti-
cally significantly higher for the variable. 

 
To test the hypothesis that after the ACT-based inter-

vention our dependent variables would score statistically 
different than before the intervention, the results provided 
statistically significant differences in all variables. Thus, 
with a p ≤ .01, self-esteem, self-efficacy, perception, com-
pression, regulation, and frustration tolerance obtained 
negative differences between pre and post, while with a 
p ≤ .01, anxiety and depression showed positive values be-
tween pre and post. 

 

Conclusion 
 
The aim of this research was to find out whether the 

application of an ACT-based intervention programme led 
to changes in certain variables involved in the VFP pro-
cess after treatment.  

 
The results after receiving the ACT-based intervention 

programme where frustration tolerance, self-efficacy, self-
esteem, as well as emotional intelligence increased, are 
consistent with other research on frustration tolerance 
(Ibabe et al., 2019; López-Martínez et al., 2019), Self-es-
teem (Shi et al., 2023), self-efficacy (Estévez et al., 2008), 
and emotional intelligence (López-Martínez et al., 2019). 

 
The results also establish that after the ACT interven-

tion the levels of anxiety and depression would decrease, 
which is in line with other studies for anxiety (Chapple et 
al., 2005; Coto-Lesmes et al., 2020; Finger et al., 2020; 
Fongaro et al., 2023; A. S. Juarascio et al., 2010) and for 
depression (Coto-Lesmes et al., 2020; Fongaro et al., 
2023; Ibabe et al., 2019). 

 
On the other hand, in the control group the measures of 

the variables, after the socio-educational programme, had 
no changes with respect to the measures before the pro-
gramme for self-esteem, self-efficacy and frustration tol-
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erance. However, there were differences for emotional in-
telligence and anxiety. In this group, measures of depres-
sion were higher after the programme. These data must be 
seen as an improvement of the adolescents in the centre, 
subjected to a regime of compliance and rules. Other re-
search on socio-educational programmes has already ad-
vanced these conclusions (Franco, 2022; Pardo, 2016). 

 
This study had limitations, as all the information col-

lected was provided only by the adolescents and neither 
the families nor the therapists were interviewed about pos-
sible improvements in their behaviour. We could also as-
sume that some of the adolescents were not frank when 
answering the questionnaires, due to mistrust of the possi-
ble repercussions for the families, although they were 
aware of the confidentiality of the data. On the other hand, 
we must consider that the adolescents were in a closed re-
gime and not in their usual context, and we did not con-
sider the differences by sex and the older adolescents. 

 
In future studies it would be interesting to include the 

family, immersed in these situations, in the interventions 
as they should help empower them to regain control of 
their children's lives. Longitudinal studies of adolescents 
once they are back in their contexts should also be carried 
out, and the evolution of these adolescents in terms of VFP 
should be analysed.  
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Resumen 
 
Las guías de práctica clínica de referencia coinciden en 
señalar la Terapia Cognitivo-Conductual como primera 
línea de tratamiento psicológico en el Trastorno por 
Déficit de Atención e Hiperactividad infanto juvenil. El 
objetivo de este estudio fue conducir una revisión 
sistemática de Ensayos Clínicos Aleatorizados con el fin 
de explorar la eficacia de la TCC grupal en el TDAH 
aplicada como intervención directa en niños y 

adolescentes. Se realizó una búsqueda bibliográfica en las 
bases de datos Scopus, WoS, Academic Research Premier, 
ProQuest, PsycInfo, Medline, E-Journals y Pubpsych 
limitando el rango de edad entre los 5 y los 18 años. Ésta 
se complementó con la búsqueda manual en webs 
relevantes y la revisión de las listas de referencias de los 
estudios incluidos. Se empleó la herramienta Revised 
Cochrane Risk-of-bias Tool for Randomized Trials (Rob 
2) para evaluar la calidad metodológica de los ensayos 
clínicos seleccionados. Se identificaron cuatro ensayos 
clínicos que valoraban la eficacia de TCC grupal para 
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reducir los síntomas asociados al Trastorno por Déficit de 
Atención e Hiperactividad infanto-juvenil. Los estudios 
revisados indicaron mejorías notables en el tratamiento del 
TDAH mediante Terapia Cognitivo-Conductual (TCC) 
grupal. Se observaron avances significativos en la 
sintomatología del TDAH, mejorando también el impacto 
funcional y la calidad de vida. Específicamente, las 
habilidades sociales y la asertividad exhibieron mejoras 
destacadas. Estos resultados respaldan la efectividad 
general de la TCC grupal en abordar diversas dimensiones 
del TDAH en niños y adolescentes. Aunque la variabilidad 
entre estudios sugiere la necesidad de mayor 
investigación, la TCC grupal emerge como una 
intervención prometedora para mejorar la sintomatología 
y la funcionalidad asociada al TDAH. 

Palabras clave: Trastorno por Déficit de Atención 
e Hiperactividad; Infancia; Adolescencia; Terapia 
Cognitivo-Conductual Grupal; Ensayo Controlado 
Aleatorizado. 

Abstract 
 
Reference clinical practice guidelines coincide in pointing 
out Cognitive-. Behavioural Therapy as the first line of 
psychological treatment in child-adolescent with 
Attention Deficit Hyperactivity Disorder. The aim of this 
study was to conduct a systematic review of randomized 
clinical trials in order to explore the efficacy of CBT group 
in ADHD applied as a direct intervention in children and 
adolescents. A bibliographic search was carried out in the 
Scopus, WoS, Academic Research Premier, ProQuest, 
PsycInfo, Medline, E-Journals and Pubpsych databases, 
limiting the age range between 5 and 18 years. This was 
complemented with a manual search of relevant websites 
and a review of the reference lists of the included studies. 
The Revised Cochrane Risk-of-bias Tool for Randomized 
Trials (Rob 2) was used to assess the methodological qual-
ity of the selected clinical trials. The search identified four 
clinical trials that evaluated the efficacy of group Cogni-
tive Behavioural Therapy to reduce the symptoms associ-
ated with attention deficit hyperactivity disorder in chil-
dren and adolescents. Only one study showed significant 
reductions in core symptoms of the disorder compared to 
the control group. The variability of the interventions and 
the scarcity of records found do not allow definitive con-

clusions to be drawn about the possible benefits derived, 
so more studies are required in this regard. 

Keywords: Attentional Deficit Hyperactivity Disor-
der; Childhood; Adolescence; Group Cognitive-
Behavioural Therapy; Randomized Clinical Trials. 

Introducción 
 
El Trastorno por Déficit de Atención/Hiperactividad 

(TDAH) es el desorden neuropsicológico más frecuente en 
la infancia (APA, 2014; Sánchez-Mascaraque et al. 2020). 
Se trata de un trastorno cuya demanda de atención crece 
día a día, siendo numerosos los factores que contribuyen a 
que su abordaje psicoterapéutico resulte complicado. Por 
un lado, encontramos aquellos aspectos inherentes a la 
propia condición tal y como puede ser la gran heteroge-
neidad en su manifestación clínica, que se ve influida por 
la alta comorbilidad asociada (50-85% de los casos). Por 
otro lado, aunque la medicación puede ser efectiva para 
reducir los síntomas nucleares (Chan et al., 2016), por sí 
misma no ha demostrado mantener sus ganancias a largo 
plazo (SNS, 2017) y muestra diversas limitaciones (Ló-
pez-Villalobos et al., 2019).  

 
Distintas Guías de Práctica Clínica (NICE, 2018; SNS, 

2017) coinciden en señalar que la intervención más indi-
cada en mayores de 5 con síntomas moderados es aquella 
que combina la medicación estimulante con la TC o la Te-
rapia Cognitivo-Conductual (TCC), sugiriendo la pres-
cripción de fármacos solo cuando las intervenciones psi-
cológicas no hayan reportado resultados satisfactorios o 
cuando el grado de afectación sea grave. Del mismo modo, 
no parece existir controversia (Ogundele et al., 2023; SNS, 
2017) en que resulta imprescindible realizar un trata-
miento multidisciplinar que tenga en cuenta los principa-
les contextos de desarrollo: el propio niño, la familia y la 
escuela. No obstante, son escasas las aportaciones que dan 
cuenta de las intervenciones directamente aplicadas sobre 
el menor (Vidal, 2015), predominando estrategias indirec-
tas enfocadas hacia el trabajo con la familia o hacia al en-
torno escolar. Esto contrasta con las recomendaciones de 
las GPC que, aunque apuestan por la TCC como trata-
miento de primera elección, no especifican por encima de 
los 5 años, qué tipos de terapias cognitivo-conductuales 
pudieran resultar más beneficiosas (Vidal, 2015). Te-
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niendo en cuenta los posibles beneficios que puede repor-
tar el uso de grupos de terapia en la infancia y en la ado-
lescencia (Ortuño e Illana, 2014), se hipotetiza que esta 
modalidad de terapia pudiera resultar especialmente atrac-
tiva como intervención directa para el abordaje del TDAH.  

 
 De acuerdo con lo expuesto anteriormente, el objetivo, 

general de esta revisión consiste en explorar la producción 
científica relacionada con intervenciones para el Trastorno 
por Déficit de Atención e Hiperactividad (TDAH) en ni-
ños o adolescentes, centrándose específicamente en la Te-
rapia Cognitivo-Conductual (TCC) en su formato grupal, 
para aquellos estudios que sean metodológicamente rigu-
rosos y que incluyan grupos de control. Como objetivos 
específicos, se busca: (a) evaluar la producción científica 
y la calidad de los estudios seleccionados; y (b) analizar 
en qué medida la aplicación directa de la TCC grupal sobre 
niños y adolescentes con TDAH, como terapia comple-
mentaria al tratamiento farmacológico, contribuye a mejo-
rar los síntomas nucleares o asociados al TDAH dando 
cuenta de las características de las intervenciones imple-
mentadas.  

 
Método 

 
Esta revisión sistemática se elaboró siguiendo la última 

actualización de la declaración PRISMA (Page et al., 
2021) a fin de reducir posibles sesgos que pudieran deri-
varse del proceso de revisión y asegurar la calidad y trans-
parencia en la presentación de resultados (Urrútia y Bon-
fill, 2010). Además, se incorporaron mejoras metodológi-
cas llevadas a cabo por el grupo de investigación (Gonzá-
lez-Brignardello et al., 2023; López-González et al., 2021; 
López González et al., 2022; López-González et al., 
2023). Hemos desarrollado un protocolo previo a la 
ejecución de la revisión que ha permitido la aplicación de 
criterios uniformes a cada fase del proceso, desde la bús-
queda inicial exploratoria de documentos hasta la inclu-
sión de los documentos finales. 

 
Criterios de inclusión y exclusión 

 
Basado en la pregunta de investigación y siguiendo una 

adaptación de la estrategia PICO, se diseñó un protocolo 
llamado d-CEPICOD (documentos, Concepto, tipo de Es-

tudio, Participantes, Intervención, Comparación y Outco-
mes y Diseño) siguiendo las indicaciones sugeridas en es-
tudios previos (López-González et al., 2023; Munn et al., 
2018). Como cristerios de inclusión se establecieron los 
siguientes:  

Documentos: se seleccionaron exclusivamente artícu-
los de revista científicos, libros, capítulos de libros o tesis 
doctorales.  

Concepto: El trastorno por déficit de atención e hiper-
actividad (TDAH) se estableció como el foco principal. 

Estudios: se incluyeron exclusivamente trabajos de 
corte empírico.  

Participantes: los estudios se ciñeron a adolescentes o 
niños de entre 5 y 18 años con un diagnóstico de TDAH,  

Intervención: se seleccionaron exclusivamente 
tratamientos cognitivo-conductuales de modalidad grupal.  

Comparación: las intervenciones debieron 
compararse, ya se trate de otra intervención diferente, 
tratamiento individual, solo tratamiento farmacológico o 
del tratamiento habitualmente recibido por este colectivo. 
Se incluirán estudios que posean medidas pre-post o solo 
medidas post.  

Resultados (Outcome): se incluyeron únicamente 
estudios que poseían medidas de resultados de la 
reducción de sintomatología TDAH o síntomas asociados.  

Diseño: se seleccionaron estudios experimentales o 
cuasi experimentales con grupo de control; esto es ensayos 
controlados aleatorizados (ECA) o quasi ensayo 
controlados aleatorizados (q-ECA). 

 
Como resultado de aplicar los criterios de exclusión se 

descartaron: (a) Trabajos teóricos, revisiones, metaanálisis 
y estudios de caso, (b) Estudios que manejasen muestras 
sin diagnóstico de TDAH o que estuviesen centrados en 
otra patología diferente, (c) Aquellos estudios dirigidos 
exclusivamente a adultos, y (d) Los que contemplasen úni-
camente intervenciones de tipo farmacológico.  

 
El propósito fue identificar ensayos experimentales 

controlados o cuasiexperimentales que ofrezcan 
respuestas a la pregunta de investigación. Se incluyeron 
todos los trabajos disponibles hasta diciembre de 2022 que 
cumpliesen dichos requisitos. No se fijó ninguna 
limitación en cuanto al idioma a fin de recopilar el número 
más extenso posible de publicaciones disponibles.  
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Estrategia de búsqueda y fuentes de 
información 

.  
La ecuación de búsqueda empleada en las distintas ba-

ses de datos fue: [TOPIC/ TI, AB, KW: (adhd or "attention 
deficit hyperactivity disorder" or "attention deficit disor-
der" or add or hyperactiv* or “short attention span” or “at-
tention* deficit” or “hyperkinetic syndrome”) AND 
("group therap*" or "group counseling" or "group inter-
vent*") AND (Child* OR Adolesc* OR youth OR teen-
ager*) AND (rct or "random* control* trial") AND ("Cog-
nitive behav*" or CBT)].  

 
La recuperación de estudios potencialmente elegibles 

se realizó combinando procedimientos o estrategias de 
búsqueda formales e informales. En primera instancia, se 
procedió a la búsqueda formal de estudios en las bases de 
datos automatizadas, tanto temáticas (PsycInfo, PubPsych 
y Medline) como multidisciplinares (Academic Search 
Premier, E-Journals, ProQuest, Scopus y Web of Science). 
Esta búsqueda se complementó con la revisión de docu-
mentos publicados en la revista “Journal of Attention Di-
sorders” bajo el comando de búsqueda “Random Control 
Trial CBT”. Además, se procedió a la revisión de las refe-
rencias bibliográficas disponibles en las publicaciones re-
cuperadas y afines a la pregunta de investigación que pu-
dieran ser elegibles de cara a su inclusión en la presente 
revisión.  

 
Finalmente, como parte de la estrategia de búsqueda 

informal, se consultaron los perfiles profesionales de los 
autores principales en redes sociales (Linkedin, Research 
Gate, Academia etc.) revisando cada una de sus publica-
ciones en busca de estudios potencialmente incluibles.  

 
Selección, codificación de registros y 
extracción de datos 

 
Todos los estudios recuperados en las bases de datos 

fueron exportados a gestores de bibliográficos (Mendeley 
Reference Manager 2.61.0 y EndNote 20.0) para su trata-
miento posterior. A continuación, para facilitar el manejo 
y cribado de registros, se volcaron dichos resultados a una 
base de datos personalizada en formato Excel. Inicial-
mente y con el fin de valorar la satisfacción de estos requi-

sitos en los distintos registros, se llevó a cabo un análisis 
cualitativo de los resúmenes o del texto completo. Para la 
codificación de los registros, se incluyeron los siguientes 
datos bibliométricos de cada trabajo: autor, año, título, 
nombre de la revista, tipo de documento, resumen, páginas 
y DOI. Se añadieron las categorías de: Tipología Docu-
mental, Concepto, Tipo de estudio, Participantes, Inter-
vención, Comparación, Resultados y Diseño. Durante el 
proceso de codificación, se llevó a cabo un análisis de con-
tenido detallado, abordando la complejidad y la riqueza de 
los datos recopilados. Este análisis se dividió en dos par-
tes: recogida de datos de las variables y los instrumentos 
de evaluación manejados, y los detalles de las intervencio-
nes experimentales.  

 
 

Evaluación de riesgo de sesgo en los 
estudios 

 
Como herramienta de valoración del riesgo de sesgo de 

las publicaciones se empleó la guía recomendada por la 
Colaboración Cochrane, la Rob 2: Revised Cochrane Ris-
kof-Bias Tool for Randomized Trials (Sterne et al., 2019), 
que proporciona pautas para la evaluación de ensayos de 
grupos paralelos aleatorizados. El uso de esta herramienta 
permitió decidir la idoneidad metodológica de cada ECA 
determinando, para cada tipo de sesgo, un nivel global de 
riesgo (alto, bajo o poco claro). 
 
 
 

Resultados 
 
Producción científica y evaluación de 
la calidad 

 
En la Figura 1 se muestra todo el procedimiento de 

búsqueda documental en forma de diagrama de flujo. 
Potencialmente se registraron 124 documentos y fueron 
cuatro los registros seleccionados finalmente por su 
adecuación al objetivo de la investigación, lo que supone 
el 3.22 % de total de referencias recuperadas.  

 
En el Apéndice A se muestran los resultados del 

análisis de la calidad de las intervenciones. Cabe 
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mencionar que tan solo un estudio (Haugan et al., 2022) 
recibió una puntuación global de «bajo riesgo» para todos 
los dominios evaluados. Dos ECAs (Vidal et al., 2015 y 

Meyer et al., 2021) recibieron una puntuación global poco 
clara, debido a que la valoración del riesgo de sesgo pone 
de manifiesto algunas preocupaciones respecto a la 

Figura 1  
 
Diagrama de flujo del proceso de búsqueda y selección de registros relevantes 
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calidad de estos para uno o más dominios. Por su parte, el 
trabajo de Ansthel et al. (2003) posee un riesgo alto de 
sesgo debido, mayoritariamente, a la falta de información 
sobre los distintos aspectos a considerar.  

 
Variables analizadas y características 

de las intervenciones 
 
La mitad de los trabajos encontrados trabaja exclusiva-

mente con muestras clínicas mientras que, en los ensayos 
clínicos más recientes, también se incluyen como condi-
ciones de admisión de participantes las manifestaciones 
subclínicas del TDAH. Entre el 76-100 % de los sujetos se 
encontraba en tratamiento farmacológico dirigido al 
TDAH, siendo las comorbilidades con mayor representa-
ción (del 16.8 % al 81.7 %) el Trastorno Oposicionista 
Desafiante y los Trastornos del estado de ánimo. Las va-
riables de medida, que difirieron entre estudios, fueron 
mayormente los síntomas TDAH, su severidad, su im-
pacto funcional y síntomas asociados al trastorno como el 
funcionamiento social o la ansiedad y la depresión. Solo 
dos estudios incorporaron medidas de seguimiento. En el 
Apéndice B se exponen las variables de medida 
consideradas de cada uno de los estudios recuperados, así 
como los momentos de medición y los principales re-
sultados hallados en cada estudio.  

 
La media del tamaño muestral para todos los ECAs es 

de 131 sujetos. Además, dos de los trabajos, a saber, 
Meyer et al. (2021) y Haugan et al. (2022), contienen una 
mayor representación de mujeres que de varones La 
mayoría manejan muestras de sujetos adolescentes, siendo 
solo el estudio de Ansthel et al. (2003) el que incluye 
participantes más jóvenes, con una edad media de 9.9 
años. Con grupos que van de 4-8 participantes, el 75 % de 
ensayos emplea dos terapeutas por grupo, durando la 
intervención más extensa 14 sesiones semanales de 120 
minutos cada una. Solamente un estudio incorpora 
intervención dirigida a padres. Respecto al tipo de 
intervención empleada, dos consisten en TCC grupal en sí 
misma, mientras que Ansthel y su equipo (2003) aplican 
una terapia de base esencialmente conductual dirigida al 
entrenamiento de distintas habilidades relacionadas con la 
conducta social y Meyer et al. (2021) implementan una in-
tervención que combina la TCC con la Terapia Dialéctico-

Conductual. Tres de los tratamientos fueron comparados 
con grupos de control pasivo, ya se tratase de lista de es-
pera o del tratamiento habitualmente recibido consistente 
en psicofármacos más seguimiento médico. Para un estu-
dio (Meyer et al., 2021), los resultados del grupo experi-
mental se compararon con los hallados en un grupo de 
control activo basado en una intervención psicoeducativa 
breve. En el Apéndice C se pueden consultar las 
características de cada intervención, así como el tamaño 
muestral y la distribución por género de las muestras de 
cada estudio.  

 
  Generalmente, las intervenciones de base cognitivo-

conductual aplicadas no muestran efectos significativos 
sobre la sintomatología más nuclear del TDAH (75% de 
los trabajos) cuando sus resultados se comparan con los de 
grupos de control pasivo (i.e., de lista de espera) o de tra-
tamiento habitual ni cuando se comparan con los de un 
grupo control activo de psicoeducación breve. Solamente 
un estudio (Vidal et al., 2015) demuestra efectos signifi-
cativamente beneficiosos al aplicar la Terapia Cognitivo-
Conductual (CBT por sus siglas en inglés) grupal como 
intervención directa en adolescentes con TDAH cuando se 
compara con el no tratamiento, alcanzando tamaños del 
efecto muy grandes (d = 8.38 para padres, d = 7.5 para jó-
venes), especialmente para los síntomas de inatención 
(más que para los síntomas de impulsividad, cuyos efectos 
continúan siendo significativos). En este ensayo clínico, 
también la severidad de dichos síntomas se reduce nota-
blemente con efectos grandes que van de d = 3.75 en auto-
informe a d =7.71 cuando lo juzga el personal clínico. Asi-
mismo, los padres y los clínicos informan de una bajada 
significativa del impacto funcional (d =7.51) ocasionado 
por el trastorno. Por su parte, Meyer et al. (2021) informan 
de que, a nivel intragrupo, el Entrenamiento en Habilida-
des Estructuradas (Structured Skills Training Group; 
SSTG) arroja resultados significativos sobre los síntomas 
de inatención, hiperactividad e impulsividad (F 
padres = 6.34; F adolescentes = 3.16), así como sobre el 
impacto funcional que los mismos ocasionan, alcanzando 
un TE pequeño (d = .26). 

 
Respecto al impacto de la TCC grupal sobre otros sín-

tomas habitualmente asociados al TDAH, el estudio de 
Ansthel et al. (2003) encuentra que niños con TDAH que 
reciben un Entrenamiento en Habilidades Sociales (Social 
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Skill Training; SST) mejoran de forma significativa su 
asertividad en comparación con el grupo control, siendo 
los grupos de niños inatentos y los que no incluyen ODD 
como comorbilidad los que más beneficios reportan. En 
este estudio, los grupos más heterogéneos en cuanto a su 
composición obtienen resultados significativos en coope-
ración y en empatía. Por su parte, Meyer et al. (2021) in-
forman de una reducción de las dificultades generales 
(emocionales y conductuales) a nivel intragrupo para los 
dos grupos de comparación que se mantuvieron a los 6 
meses de seguimiento. Igualmente, la aceptabilidad de la 
SSTG fue tan alta para los jóvenes como en el grupo de 
comparación, reportando un mayor conocimiento del 
TDAH y una mejora en su habilidad para manejar los pro-
blemas asociados al mismo. 

 
 

Discusión 
 
  La presente revisión se planteó con la finalidad de ex-

plorar la producción científica disponible hasta la actuali-
dad acerca de los posibles beneficios de la TCC grupal 
aplicada sobre niños y adolescentes con TDAH.   

 
El primer objetivo específico era conocer el número de 

publicaciones existentes que aplican la TCC grupal como 
intervención directa sobre jóvenes con TDAH. El escaso 
número de registros hallados pone de manifiesto una im-
portante laguna en el estado de conocimiento de la cues-
tión.  

 
Nuestro segundo objetivo era examinar en qué medida 

la TCC grupal aplicada de manera directa sobre niños y 
adolescentes con TDAH, como terapia complementaria al 
tratamiento farmacológico, logra mejorar la sintomatolo-
gía asociada al TDAH. A este respecto conviene señalar 
que, a pesar de que solamente uno de los trabajos recupe-
rados (Vidal et al., 2015) ha mostrado resultados positivos 
sobre la reducción de síntomas de inatención, hiperactivi-
dad e impulsividad y sobre su severidad (en comparación 
con los efectos que produce la medicación en un grupo de 
lista de espera); parece que las posibles ventajas asociadas 
a una modalidad grupal de terapia en jóvenes con TDAH 
se podrían extender a otros síntomas asociados explorados 
en los diferentes ensayos (e.g., conducta social, asertivi-

dad y dificultades generales a nivel emocional y conduc-
tual) que contribuyen a mejorar el bienestar y la calidad de 
vida general. En última instancia, los resultados hallados 
por Vidal et al. (2015) podrían interpretarse como una 
cierta evidencia preliminar que apunta a la necesidad de 
realizar más estudios al respecto. 

 
 Entre los factores que potencialmente limitan la pre-

sencia de unos resultados más significativos en los distin-
tos ensayos encontramos una sintomatología emocional 
inicialmente baja (Vidal et al., 2015), la heterogeneidad de 
la población objeto de estudio, la comparación con grupos 
de control activo que comparten el componente psicoedu-
cativo con la TCC grupal, (Meyer et al., 2021), la falta de 
implicación de padres en la intervención (Haugan et al., 
2022) o la necesidad de una práctica más extensa de las 
diferentes habilidades enseñadas (Meyer et al., 2021; 
Haugan et al., 2022). 

 
Como conclusiones principales de la presente investi-

gación podemos afirmar, en primer lugar, que la ya denun-
ciada (Coelho et al., 2017; Vidal, 2015) escasa producción 
científica hallada no permite establecer conclusiones defi-
nitivas acerca de los beneficios de la TCC en grupo en ni-
ños y adolescentes con TDAH sobre la reducción de sín-
tomas más nucleares ni sobre los síntomas comúnmente 
asociados a este trastorno. El hecho de que un estudio haya 
mostrado resultados positivos puede interpretarse como 
un cierto apoyo preliminar a los potenciales beneficios que 
derivan del uso de un formato grupal cuando se trabaja con 
población infanto-juvenil (Ortuño e Illana, 2014).   

 
   En segundo lugar, la discrepancia entre los tipos de 

intervenciones puestas a prueba dificulta la comparabili-
dad de resultados, así como la estimación de la posible efi-
cacia, lo cual dificulta la elección de un tipo de TCC sobre 
otra. Mientras que algunas como el Entrenamiento en Ha-
bilidades Sociales (SST), que incorpora la intervención a 
padres, están dirigidas al funcionamiento social de niños 
con TDAH que presentan problemas de conducta, otras 
como la TCC grupal de Vidal et al. (2015) y la de Haugan 
(2022) preservan más fielmente algunos componentes bá-
sicos del modelo cognitivo-conductual. Por su parte, el 
SSTG implementado por Meyer et al. (2021) acoge aspec-
tos inherentes a las terapias de tercera generación como 
pueden ser el mindfulness o la aceptación, desmarcándose 
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de la línea que siguen los anteriores protocolos de trata-
miento.   

 
  De las conclusiones previas se deriva la tercera, esto 

es, que no es posible determinar qué franjas de edad (por 
encima de los 5 años) pudieran beneficiarse en mayor me-
dida de una u otra intervención grupal de base cognitivo-
conductual. Esto hace imposible arrojar claridad a la ya 
señalada vaguedad presente (Vidal, 2015) en las recomen-
daciones que figuran en las principales GPC empleadas en 
nuestro país (NICE, 2018; SNS, 2017).  

  
Uno de los puntos débiles que se puede señalar es que 

la mayoría de las bases de datos empleadas para la recu-
peración de registros –a excepción de PubPsyco, que tiene 
un alcance europeo– tienen origen norteamericano, por lo 
que es probable que los resultados hallados se encuentren 
mediados por el sesgo anglosajón. Otro obstáculo encon-
trado en el proceso guarda relación con la herramienta Rob 
2 empleada para valorar la calidad de los ECAs hallados. 
Si bien en su descripción del sesgo de realización los au-
tores (Sterne et al., 2019) nos hablan de las desviaciones 
desde la intención de ser tratado relativas al efecto de la 
asignación a la intervención, no se proporcionan pautas 
claras respecto a cómo valorar la oportunidad de acceso a 
la misma. Esta herramienta, por ende, no parece ser sensi-
ble a la igualdad de oportunidades de acceso a la interven-
ción y, teniendo en cuenta que el TDAH es el trastorno 
neuropsicológico más frecuente en la niñez y en la adoles-
cencia (Sánchez-Mascaraque et al., 2020), parece que tal 
aspecto debiera ser considerado como una diferencia bá-
sica en la atención sociosanitaria ofrecida.  

 
Como punto fuerte del trabajo aquí expuesto cabe ha-

cer mención a que esta es, hasta donde nuestro conoci-
miento alcanza, la primera revisión sistemática destinada 
a explorar los posibles beneficios de la TCC grupal sobre 
población infanto-juvenil con TDAH disponible hasta el 
momento actual. 

 
De cara al futuro, sería recomendable poner en marcha 

la realización de más estudios controlados aleatorizados 
que permitiesen dar una respuesta clara a la pregunta que 
ha sido objeto de investigación en esta revisión y esclare-
cer, en consecuencia, qué intervenciones psicológicas re-
sultan más eficaces para jóvenes con TDAH. Los poten-

ciales beneficios del formato grupal se extienden a la po-
sibilidad de realizar una prestación de servicios más efi-
ciente y económica desde el Sistema Nacional de Salud, 
cuyo abordaje actual del TDAH infantil –que se caracte-
riza por una alta presión asistencial– se limita a la pres-
cripción de psicofármacos y al seguimiento médico ruti-
nario, con todas las limitaciones que el mismo conlleva. 
Igualmente, determinar hasta qué punto la intervención di-
rigida a padres supone un abordaje eficaz en la adolescen-
cia también haría posible que las GPC fuesen más precisas 
en sus recomendaciones, optimizando las actuaciones 
coordinadas por parte de los distintos profesionales impli-
cados y tendiendo un puente más realista en la todavía am-
plia brecha que separa la teoría de la práctica clínica. 
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Apéndices 
 

Apéndice A: Evaluación de la calidad metodológica de los ECAs incluidos 
 

Estudio Ansthel et al.  Vidal et al.  Meyer et al.  Haugan et al.  
Año 2003  2015  2021  2022  
Diseño ECA  ECA  ECA  ECA  
Sesgos       

Selección 

Secuencia aleatoria  NI  Sí  Sí  Sí  
Ocultamiento de la secuencia  NI  PS  Sí  Sí  
Diferencias de LB entre grupos  No  No  No  PN  
Puntuación Global  ++   +++  +++  +++  

Realización 

Ciego participantes  PN  NI  No  No  
Cegamiento personal  NI   No   No  No  

Efecto de asignación/ de AdT Asignación   Asignación  Asignación  Asignación  

Efecto de 
asignación al 
tratamiento. 
ITT 

Desv. ITTContx NI  No  No  No  
Prb. Af Res NA  NA  NA  NA  
Desv. Eq. grup NA  NA  NA  NA  
An.Aprp NI  Sí  Sí  Sí  
ImpPotRes NI  PN  NA  NA  

Efecto de 
AdhT  

IntrFuerProto X  X  X  X  
Fall Impl Inter X  X  X  X  
FAdhT X  X  X  X  
ADFAdhT X  X  X  X  
PG  +  +++  +++  +++  

Desgaste 

Datos de todos los participantes  Si  No  No  PS  
Evidencia de no sesgo  NA    NI  PS  NA  
Pos. Perd ValorReal: NA  NI   NA  NA  
Prob. Perd ValorReal NA  PN  NA  NA  
 Puntuación Global   +++   ++   +++   +++  

Detección 

Método de medida inapropiado  No  No  No  No  
Diferenc. de medida entre grupos  No  No  PN  No  
Evaluador ciego  NI  Si  No  Sí  
Posib. Cto. Interv Recib PS  NA  PS  NA  
Prob. Cto. Interv Recib NI  NA  PN  NA  
 Puntuación Global   +  +++   ++   +++  

Descripción 
selectiva de 
resultados 

Acuerdo con el plan preespecificado   NI  NI  PS  Sí  
Selecc. desde múltiples resultados  PN  No  No  PN  
Selecc. desde múltiples análisis  PN  No  PN  No  
Puntuación Global  ++  ++  +++  +++  

Puntuación global  +   ++   ++   +++  
Nota: adaptación a partir de Sterne et al. (2019). ADFAdhT Análisis adecuado de la falta de adherencia al tratamiento; AdhT: 
Adherencia al Tratamiento; AdT: adherencia al tratamiento; An.Aprp: Análisis apropiado; Desv. Eq. grup: Desviaciones 
equilibradas entre grupos; Desv. ITTContx: Desviaciones de la ITT debidas al contexto; FAdhT: Falta de adherencia al 
tratamiento; Fall Impl Inter: Fallos de implementación de la intervención; ImpPotRes.: Impacto potencial sobre el resultado; 
IntrFuerProto Intervenciones fuera de protocolo; ITT: Intent To Treat: Intención a ser tratado; LB: línea base; NI: No informa; 
NA: No aplicable; PG: Puntuación Global; Posib. Cto. Interv Recib: Posibilidad de estar influenciada por el conocimiento de 
la intervención recibida; Pos. Perd ValorReal: Posibilidad de pérdida dependiente del valor real; Prb. Af Res: Probabilidad 
de que afecten al resultado; Prb. Cto. Interv Recib: Probabilidad de estar influenciada por el conocimiento de la intervención 
recibida; Prb. Perd ValorReal Probabilidad de pérdida dependiente del valor real; PS: Probablemente Sí; PN: Probablemente 
No; +++: bajo riesgo de sesgo; ++: Algunas preocupaciones acerca del riesgo de sesgo o sesgo poco claro; +: alto riesgo de 
sesgo. 
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Apéndice B: Resultados de los estudios sobre el tratamiento grupal para el 
TDAH 
 

 

Estudio Ansthel et al. (2003) 
País Estados Unidos. 
Muestra Clínica de ámbito ambulatorio. 
Tto. Farmac. Sí (91.7 % estimulante, 8.3 % ISRS). 
Comorbilidad Sí, en el 81.7 % de la muestra (ODD 44.1 %, Trastornos del estado de ánimo 24.2 %, 

desórdenes de ansiedad 9.2%, y trastorno por tics 4.2 %). 
Variables Conducta social, impacto de la heterogeneidad diagnóstica, impacto del subtipo 

diagnosticado. 
Instrumentos HHSS (Habilidades Sociales), SSRS (Sistema de Evaluación de Habilidades Sociales). 
Informantes Padres y niños. 
Medición Pre, post y seguimiento a los 3 meses.  
Resultados En SSRS versión padres/post: Cooperación (F = 1.86), Asertividad (F = 10.74***, 𝜂2 = .13), 

Autocontrol (F = 1.80), Responsabilidad (F = 1.74). 
En SSRS versión niños/post: Cooperación (F = 1.81), Asertividad (F = 12.24***, 𝜂2 = .15), 
Autocontrol (F = 1.98), Empatía (F = 1.80). 
Diferencias significativas en el seguimiento para SST padres en Asertividad (F = 10.61***, 
𝜂2 = .11) y para SST niños en Asertividad (F = 11.11***, 𝜂2 = .12). 
No hubo diferencias significativas en el resto de las escalas ni en post ni en seguimiento. 

 
Estudio Vidal et al. (2015) 
País España. 
Muestra Clínica de ámbito hospitalario. 
Tto. Farmac. Sí (100% de la muestra en estimulantes). 
Comorbilidad  Sí, en el 16.8% (ODD 12.6%, Trastornos del aprendizaje como la dislexia 4.2%). Se 

admitieron participantes con síntomas subclínicos de depresión y ansiedad. 
Variables Síntomas de TDAH, Severidad del TDAH, Impacto funcional, Síntomas asociados como 

depresión, ansiedad y manejo de la ira. 
Instrumentos Satisfacción de criterios de elegibilidad: K-SADS-PL (de 15-17), CAADID (18-21), SCID I y 

SCID II, ADI-R, WAIS-III y WISC-IV (evaluación de comorbilidades). 
Resultados intervención: (a) Primarios: ADHD-RS (dx TDAH), CGI-S (severidad de 
síntomas), CGI-I (cambio en síntomas TDAH), WFIRS (impacto funcional) y GAF (severidad 
clínica y funcionamiento); (b) Secundarios: BDI, STAI y STAXI-2. 

Informantes Padres y niños. 
Medición Pre y post. 
Resultados ADHD-RS Adolescentes: CBT, pre (M = 27.28, SD = 1.04) post (M = 18.47, SD = 1.01); 

GC, pre (M = 27.45, SD = 1.03) post (M = 26.09, SD = 1.02); d = 7.5***. 
ADHD-RS Padres, CBT, pre (M = 29.05, SD = 1.05) post (M = 19.05, SD = 1.11); GC, pre 
(M = 29.32, SD = 1.06) post (M = 28.44, SD = 1.13); d = 8.38***. 
CGI-S autoinforme, CBT pre (M=3.54, SD=0.12) post (M= 2.9, SD= 0.12); GC, pre (M=3.3, 
SD=0.12) post (M=3,35, SD=0.12); d = 3.75***; CGI-S versión clínico, CBT pre (M = 3.69, 
SD=0.06) post (M= 2,86, SD= 0,07); GC, pre (3.78, SD=0.06) post (M=3.4, SD=0.07) 
d = 7.71***. 
GAF, CBT pre (M = 63.25, SD = 0.79) post (M = 70.83, SD = 1.05); GC, pre (M = 63.4, 
SD = 0.75) post (M = 63.12, SD = 1); d = 7.51***. 
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Estudio Vidal et al. (2015) 
WFIRS-P, CBT, pre (M = 32.92, SD = 2.46) post (M = 28.24, SD = 2.51); GC, pre 
(M = 34.57, SD = 2.38) post (M = 33.92, SD = 2.44); d = 2.29*. 
No hubo diferencias significativas en el resto de las medidas. 

 
Estudio Meyer et al. (2021) 
País  Suecia. 
Muestra Clínica de ámbito hospitalario y subclínica (18%). 
Tto. Farmac. Sí (76% de la muestra, tanto para el TDAH como otro medicamento adicional), bajo 

compromiso inicial de mantener una dosis estable durante el periodo de intervención 
Comorbilidad Sí (en el 59,9 % de la muestra). Se excluyen: Depresión severa, intento de suicidio, 

psicosis, trastorno bipolar sin medicación estable, discapacidad intelectual, daño cerebral 
orgánico, trastorno del espectro autista y abuso de sustancias actual. 

Variables Síntomas de TDAH, Deterioro funcional, Impacto de los síntomas sobre el bienestar, 
Calidad de vida, Mindfulness. 

Instrumentos Primarios: ASRS-A (Síntomas de TDAH), CSDS (Impacto funcional), IAS (Impacto de 
síntomas), GQL (Calidad de vida), FFMQ (Mindfulness).  
Secundarios: SDQ (Problemas emocionales y conductuales), HADS (Síntomas de 
ansiedad y depresión), PAS (Estrés percibido), KSQ (Problemas de sueño), 
Aceptabilidad del tratamiento (adaptado para este estudio). 

Informantes Padres y adolescentes. 
Medición Pre, post y seguimiento a los 6 meses. 
Resultados  ASRS-A versión padres, T1-T3: SSTG, F = 6.34***; d = .62; GC: F = 3.85***. 

ASRS-A autoinforme, T1-T3: SSTG, F = 3.16*. 
CSDS versión padres, T1-T3: SSTG, F = 2.95**; GC, F = 3.49**. T1-T2: SSTG, 
F = 3.58***; d = .59. 
CSDS autoinforme, T1-T3: SSTG, F = 2.55**. 
Diferencias no significativas (.01≤ d ≤ -.33). Para las diferencias intragrupo:.26 ≤ d ≤.45. 
SDQ padres, T1-T2: SSTG, F = 2.90***; d = .68; GC, F = 1.93**. T1-T3, SSTG, F = 3.41***; 
d = .69); GC, F = 2.52***. 
SDQ adolescentes, T1-T3: SSTG, F = 1.58**; GC, F = 2.10***. 
HADS, T1-T·: SSTG, F = 1.61*. 
KSQ, Interacción tiempo x grupo, T1-T2: SSTG, F = 2.34* a favor del GC. Para SDQ, 
HADS y PADS no se observaron diferencias entre los dos grupos (.09≤ d ≤.36). Las 
restantes diferencias intragrupo en resultados secundarios mostraron efectos pequeños 
(.25 ≤ d ≤.46). 
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Estudio Haugan et al. (2022) 
País  Noruega. 
Muestra Clínica de ámbito hospitalario y subclínica (34%). 
Tto. Farmac. Sí (91% de la muestra en dosis estables durante los dos meses previos. 
Comorbilidad Sí, en el 53% de la muestra total (trastornos de ansiedad, 27%; ODD, 11%; depresión 

leve o moderada, 11%; trastorno obsesivo-compulsivo, 3%; trastorno por tics, 9%, 
trastorno del espectro autista, 4%, y; trastorno postraumático, 1%). 

Variables Síntomas de TDAH, Severidad de síntomas TDAH, Funcionamiento psicosocial general, 
Impacto funcional, Funciones ejecutivas, Síntomas de ansiedad y depresión, Autoeficacia 
percibida, Autoestima, Sueño. 

Instrumentos Satisfacción de criterios de elegibilidad: CGAS y CGI-S (severidad TDAH), CIE-10, DSM-
5 y K-SADS-PL (dx TDAH), WISC-V y WAIS-IV.  
Resultados intervención: (a) Primarios: ADHD-RS (síntomas TDAH); (b) Secundarios: 
Impacto funcional: CGAS (Severidad de síntomas TDAH), CGI (Funcionamiento 
psicosocial general); WFIRS (Impacto funcional); Funciones ejecutivas: BRIEF; 
Funciones emocionales: SCARED, SMFQ, General Perceived Self-Efficacy 

Informantes Padres, profesores y adolescentes. 
Medición Pre y post. 
Resultados  ADHD-RS. No se hallaron diferencias pre/post significativas entre grupos para ninguno de 

los informantes: versión para padres (diferencia estimada: -0.08 favorable para CBT, 95 % 
IC (-2,5-2,32), p = 0.95); versión autoinforme (diferencia estimada: 1,44 favorable al GC, 
95% IC (-1,65-4,52), p = 0.36), y; versión profesores (diferencia estimada: -1,51 favorable 
al GC, 95% IC (-5,1-2,00), p = 0.40). La diferencia clínicamente significativa se fija en un 
IC ≥ 6. 
Ninguno de los resultados secundarios fue significativo en ninguna de las medidas. A nivel 
intragrupo se encontró reducciones en la severidad de síntomas en ambos grupos (CGI-
S), en el autoinforme y versión para padres en el impacto funcional (WFIRS) y según los 
tres informantes en funciones ejecutivas (BRIEF). 

Nota. ADHD-RS: ADHD Rating Scale (Dupaul et al.,1998); ASRS-A: Adult ADHD Self-Report Scale for Adolescents (Sonnby 
et al., 2015); BDI: Beck Depression Inventory (Beck et al., 1961); BRIEF: Behaviour Rating Inventory of Executive Function 
(Gioia et al., 2000); CADDRA: Canadian ADHD Practice Guidelines (2000); CBT: Terapia Cognitivo-Conductual; CGI-I: 
Clinical Global Impression for Improvement (Guy et al., 1976); CGI-S: Clinical Global Impression Scale for Severity (NIMH, 
1985); CSDS: Child Sheehan Disability Scale (Whiteside, 2009); DD: Oppositional Defiant Disorder (Trastorno Oposicionista 
Desafiante); dx: diagnóstico; EMM: Medias Marginales Estimadas; FFMQ: Five Facet Mindfulness Questionnaire (Lilja et al., 
2011); GAF: Global Assessment of Functioning (APA, 2000); GPSS: General Perceived Self-Efficacy Scale (Schwarzer et al., 
1995); GQL: Global Quality of Life Scale (Ivarsson et al., 2010); HADS: Hospital Anxiety and Depression Scale (Zigmond y 
Snaith, 1983); IAS: Impact of ADHD Syptoms (Construido para este estudio); IC: Intervalo de Confianza; ISRS: Inhibidor 
Selectivo de Recaptación de Serotonina; KSQ: Karolinska Sleep Questionnaire (Nordin et al., 2013); M: Media; ODD: 
Oppositional Defiant Disorder (Trastorno Oposicionista Desafiante); PAS: Pressure Activation Stress scale (Lindblad et al., 
2011); RSES: Rosenberg Self-Esteem scale (Rosenberg, 1975); SCARED: Screen for Child Anxiety-Related Emotional 
Disorders (Birmaher et al., 1997); SD: Desviación estándar; SDQ: Strengths and Difficulties Questionaire (Goodman, 1997); 
SMFQ: Mood and Feelings Questionnaire-short versión (Angold et al., 1995); SSTG: Structured Skills Training Group; STAI: 
State-Trait Anxiety Inventory (Spielberger et al., 1986); STAXI-2: State-Trait Anger Expression Inventory-2 (Spielberger, 
1999); SSRS: Social Skills Rating System (Gresham y Elliot, 1990); Tto: Farmac.: tratamiento farmacológico; WFIRS: Weiss 
Functional Impairment Rating Scale-(CADDRA, 2000); YT: Youtube * p < .05, ** p < .01, *** p < .001.
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Apéndice C. Características sustantivas de las muestras e intervenciones 

   
Estudio N Sexo Edad NS 

y D Frec. IS Duración GE (n) GC (n) Intervención 
a padres H M 

Ansthel 
et al 

(2003) 

120 90 30 8-12 
(9.9) 

8 
(90 
min) 

Semanal 7 
días 

8 sem de 
intervención y 
Seguim. 3m 

SST (80): grupo 
heterogéneo 
(40) + grupo 
homogéneo 

(40) 

Pasivo: Lista de 
espera (40) 
mismo % en la 
distribución de 
sexo que el GE 
(75% v, 25%m), 
pero no 
equivalente 

Sí (3 
sesiones 
grupales  
distribuidas 
en las 8 
semanas)  

Vidal et 
al. 
(2015)  

  
119  

  
81  

  
38  

  
15-21  
(17.2)  

  
12  

  
NI  

  
NI  

Reclutamiento:1 
año 11 meses  

  
NI  

CBT group (59)  Pasivo: Lista de 
espera (60) con 
un  
porcentaje 
similar al  
GE de 
representación 
por sexo (70% v 
frente al 30% m)  

No  

Meyer 
et al. 
(2021)  

  
184  

  
79  

  
105  

  
15-18  
(16.6)  

  
14 
(120 
min)  
  

  
Semanal  

  
7 
días  

Desde el 
reclutamiento  
hasta la última 
medida de  
seguimiento:  
2015-2019  

SSTG (85)  Activo: 
Intervención 
psicoeducativa 
(79).  
3 sesiones de 
120 min.  

No  

Haugan 
et al.  
(2022)  

  
100  

  
43  

  
57  

  
14-18  
(15.3)  

  
12 
(90 
min)  

  
Semanal  

  
7 
días  

12 semanas  
Reclutamiento:  
desde feb 2017  
Última medida 
de seguimiento: 
ener 2020.  

CBT group (50) 
+ seguimiento  
médico 
semanal 
rutinario. El  
92% recibe  
psicoeducación 
breve antes  

Pasivo:  
 Medicación + 
seguimiento 
médico  
semanal 
rutinario  
(50)  
  

No  

Nota. NS: Número de sesiones; D: Duración; IS: Intervalo entre sesiones; GE: Grupo experimental; GC: Grupo Control; NI: No Informa; GE: Grupo 
Experimental; SST: Social Skills Training; CBT: Cognitive-Behavioural Therapy; SSTG: Structure Skills Training Group
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GROUP COGNITIVE-BEHAVIOURAL 
THERAPY FOR ADHD IN CHILDREN AND 

ADOLESCENTS: A SYSTEMATIC REVIEW OF 
RANDOMIZED CONTROLLED TRIAL 

 
NEREA PADÍN-CAÑO Y M. ÁNGELES LÓPEZ-GONZÁLEZ 

 
 

EXTENDED SUMMARY 

Introduction  
 
Reference clinical practice guidelines (CPGs) (NICE, 

2018; SNS, 2017) agree that Cognitive Behavioural Ther-
apy (CBT) should be considered as a first line psycholog-
ical treatment for children and adolescents with attention 
deficit hyperactivity disorder (ADHD). Recent studies 
(Ogundele et al., 2023; SNS, 2017) do not differ on the 
appropriateness of carrying out a multidisciplinary treat-
ment that considers the main contexts of development: the 
children themselves, the family and the school. However, 
there are few contributions that account for interventions 
directly applied to the child (Coelho et al, 2017; Vidal, 
2015). Instead, there is a predominance of indirect 
strategies focused on working with the family or the 
school environment. This is in clear contrast with the 
CPG`s recommendation stated previously. Nevertheless, 
and despite being committed to pointing out CBT as a 
first-line choice, the CPGs do not specify what types of 
cognitive-behavioural therapies could be the most benefi-
cial after 5 years (Vidal, 2015). Considering the possible 
benefits that the use of therapy groups in childhood and 
adolescence can bring (Ortuño & Illana, 2014), it is hy-
pothesised that this modality of therapy could be espe-
cially attractive in a group-based setting. 

 
The aim of this study was to conduct a systematic re-

view of randomised clinical trials to explore the possible 
gains of group CBT applied as a direct intervention for 
children and adolescents with ADHD. The specific 
objectives are to determine whether: (a) determine the 
number of existing publications that apply group CBT as 
a direct intervention for young people with ADHD (b) 

examine the extent to which group CBT applied directly 
to children and adolescents with ADHD, as a complemen-
tary therapy to pharmacological treatment, improves the 
symptoms associated with ADHD. 

 

Method 
 
Following the latest update of the PRISMA guidelines 

(Page et al. 2020), the research procedure it combined for-
mal and informal search strategies (Sánchez-Meca, 2010). 

 
Inclusion criteria consist in: (a) The participants are 

children or adolescents aged 5-18 years with a diagnosis 
of ADHD, (b) The intervention consists of a group treat-
ment program based on the principles of CBT, (c) A com-
parison group is available, regardless of whether this 
group is undergoing a different intervention, individual 
treatment, pharmacological treatment only, or undergoing 
the treatment usually received, (d) Results: only those 
studies that have pre-post comparative measures, or that 
have a measure of comparison of post-outcome of the 
compared interventions regarding their efficacy in reduc-
ing ADHD symptoms or related symptoms (depression, 
anxiety, etc.) and (e) That the design is a Randomised 
Clinical Trial (RCT) or a quasi-Randomised Clinical Trial 
(qRCT). Exclusion criteria were: (a) Theoretical works, 
reviews, meta-analyses, and case studies, (b) Studies that 
handle samples without a diagnosis of ADHD or that are 
focused on a different pathology, (c) Studies aimed exclu-
sively at adults, and (d) Studies that contemplate only 
pharmacological interventions. 

 
 Firstly, as part of a formal strategy, the following da-

tabases were consulted: SCOPUS, WoS, Academic Re-
search Premier, ProQuest, PsycInfo, MedLine, E-Journals 
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and Pubpsych. The search was limited to young people be-
tween the ages of 5 and 18, and no time limitation was 
established. The search equation used was: [TOPIC/ TI, 
AB, KW: (adhd or "attention deficit hyperactivity disor-
der" or "attention deficit disorder" or add or hyperactiv* 
or “short attention span” or “attention* deficit” or “hyper-
kinetic syndrome”) AND ("group therap*" or "group 
counseling" or "group intervent*") AND (Child* OR Ad-
olesc* OR youth OR teenager*) AND (rct or "random* 
control* trial") AND ("Cognitive behav*" or CBT)].   

 
The search process continued with a review of biblio-

graphic references available in the publications retrieved 
and the consultation of the professional profiles of the 
main authors on social networks (Linkedin, Dialnet, Re-
search Gate, etc.), as well as with the manual review of the 
“Journal of Attention Disorders”. All the references found 
were exported to Mendeley Reference Manager 2.61.0. 

 
Specifically, based on previous strategies (González-

Brignardello et al., 2023; López-González et al., 2021; 
López-González et al., 2022; López-González et al., 
2023), and in light of the eligibility criteria, a derivation of 
the PICO format was used to decide which studies were 
eligible and followed the "Documents, Concept, Studies, 
Participants, Intervention, Comparison, Results, Design" 
format. According to this format, a custom Excel datasheet 
was designed for data selection, encoding, and extraction.  

 
In order to assess the methodological quality of the 

studies that satisfied the criteria, and to estimate the risk 
of bias, we used Rob 2: Revised Cochrane Risk Of Bias 
Tool for Randomised Trials (Sterne et al., 2019). 

 

Results 
 
The document search procedure was reflected in the 

form of a Flowchart. The search identified 4 clinical trials 
that evaluated the efficacy of group Cognitive Behavioural 
Therapy to reduce the symptoms associated with attention 
deficit hyperactivity disorder in children and adolescents. 
The information extracted from the studies was organised 
using a table detailing the characteristics of the sample, the 
type of analysis and the main results of each study. In 
terms of methodological quality, only one study (Haugan 

et al., 2022) received an overall score of "low risk" for all 
domains assessed with Rob 2. 

 
  Generally, the cognitive behavioural interventions 

applied do not show significant effects on ADHD symp-
tomatology –75% of the studies– when their results are 
compared with those of passive control groups - i.e., wait-
ing list - or treatment as usual, or when compared with 
those of an active control group of brief psychoeducation. 
Only one study (Vidal et al., 2015) demonstrates signifi-
cant beneficial effects when applying group Cognitive 
Behavioural Therapy as a direct intervention in 
adolescents with ADHD, reaching very large effect sizes 
(d = 8.38 for parents, d = 7.5 for youth), especially for 
inattention symptoms. In addition, parents and clinicians 
report a significant decrease in the functional impact 
(d = 7.51) caused by the disorder. 

 
Regarding the impact of group CBT on other symp-

toms usually associated with ADHD, there are some posi-
tive results regarding social behavior, assertiveness, and 
general difficulties at an emotional and behavioural level. 

 

Discussion 
 
The first specific objective was to know the number of 

existing publications that apply group CBT as a direct in-
tervention for young people with ADHD. The small num-
ber of records found reveals a significant gap in the state 
of knowledge of the issue. 

 
Our second objective was to examine the extent to 

which group CBT applied directly to children and adoles-
cents with ADHD, as a complementary therapy to phar-
macological treatment, improves the symptomatology as-
sociated with ADHD. In this regard, it should be noted 
that, despite the fact that only one of the retrieved studies 
(Vidal et al., 2015) has shown positive results on the re-
duction of symptoms of inattention, hyperactivity and im-
pulsivity and on their severity (compared to the effects 
produced by medication in a waiting list group); It seems 
that the potential advantages associated with a group ther-
apy modality in young people with ADHD could be ex-
tended to other associated symptoms explored in the dif-
ferent trials (social behaviour, assertiveness, and general 
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emotional and behavioural difficulties) that contribute to 
improving well-being and general quality of life. Ulti-
mately, the results found by Vidal et al. (2015) could be 
interpreted as some preliminary evidence that points to the 
need for further studies in this regard. 

 
Among the factors that potentially limit the presence 

of more significant results in the different trials are ini-
tially low emotional symptomatology (Vidal et al., 2015), 
the heterogeneity of the population under study, the com-
parison with active control groups that share the psy-
choeducational component with group CBT (Meyer et al., 
2021), the lack of parental involvement in the intervention 
(Haugan et al.,2022) or the need for more extensive prac-
tice of the different skills taught (Haugan et al., 2022; 
Meyer et al., 2021). 

 
The main conclusions of this review are, firstly, that 

the already denounced (Coelho et al., 2017; Vidal, 2015) 
scarce scientific production found does not allow defini-
tive conclusions to be drawn about the comparative gains 
of group CBT in children and adolescents with ADHD on 
the reduction of nuclear symptoms nor on the symptoms 
commonly associated with this disorder. The fact that a 
study has shown positive results can be interpreted as 
some preliminary support for the potential benefits de-
rived from the use of a group format when working with 
children and adolescents (Ortuño & Illana, 2014).   

 
   Secondly, the discrepancy between the types of in-

terventions tested makes it difficult to compare results, as 
well as to choose one type of CBT over another. While 
some of them, such as Social Skills Training (SST), which 
incorporates parental intervention, are aimed at the social 
functioning of children with ADHD who present behav-
ioural problems, others, such as the group CBT of Vidal et 
al. (2015) and Haugan (2022), preserve more faithfully 

some basic components of the cognitive behavioural 
model. On the other hand, the SSTG implemented by 
Meyer et al. (2021) includes aspects inherent to third-gen-
eration therapies such as mindfulness or acceptance, dis-
tancing itself from the line followed by previous treatment 
protocols. 

 
The third conclusion is derived from the previous ones: 

it is not possible to determine which age groups (over 5 
years) could benefit to a greater extent from one or another 
group intervention based on a cognitive behavioural ap-
proach. This makes it impossible to shed light on the al-
ready pointed out (Vidal, 2015) vagueness present in the 
recommendations contained in the main CPGs used in our 
country (NICE, 2018; SNS, 2017). 

 
Among the limitations of the present review are the im-

possibility of having more researchers to provide rigour to 
the present review, the possible presence of Anglo-Saxon 
bias in the compilation of publications (which would com-
promise the representativeness of the results), and the fact 
that Rob 2 may be insensitive to the real opportunities of 
access to the intervention in its estimation of the bias of 
the performance of each study.  

 
As a strong point of the work, it is worth mentioning 

that this is, as far as it has been proven, the first systematic 
review aimed at exploring the efficacy of group CBT on 
children and adolescents with ADHD available to date. 

 
In future research, it would be advisable to launch 

more randomised controlled studies to provide a clear an-
swer to the question that has been investigated in this re-
view and to clarify, consequently, which psychological in-
terventions are the most effective for young people with 
ADHD). 
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Abstract 
 
Public stigma on intimate partner violence against women 
(IPVAW) is still present among university students and 

hinders victim recovery. The aims were to: (a) Analyze 
public stigma in university students using content scales 
found in the literature, distinguishing between general 
negative attitudes towards IPVAW and those when asked 
about a known situation of violence, and (b) Determine the 
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reliability of those scales. A sample of 37 students (age, 
M = 25.54; SD = 3.44) at the University of Seville 
completed a survey based on the selected content scales. 
Response content was analyzed. Attitudes were related to 
myths exonerating the abuser, the majority belief that 
victims' actions for recovery were detachment strategies, 
and a catastrophic perception of the consequences of 
violence. Attitudes changed after knowing a victim. Most 
scales were reliable (Kappa > .7). Stigma toward IPVAW 
was present, but to a lesser extent when the situation of 
violence was known. The implications of this study and 
future lines of research were discussed. 

Keywords: Intimate partner violence; public stigma; 
belief; myth; content scale; university. 

 

Resumen 
 
El estigma público en violencia de pareja contra la mujer 
entre estudiantado universitarios sigue presente y dificulta 
la recuperación de las víctimas. Los objetivos fueron: (a) 
Analizar el estigma público en alumnado universitario a 
través de escalas de contenido extraídas de la literatura, 
distinguiendo entre las actitudes negativas hacia la violen-
cia de pareja contra la mujer de forma general y cuando se 
les preguntaba por una situación de violencia conocida, y 
(b) Determinar la fiabilidad de dichas escalas. 37 estudian-
tes (edad, M = 25.54; DT = 3.44) de la Universidad de Se-
villa rellenaron una encuesta elaborada a partir de las es-
calas. Se aplicó un análisis de contenido de las respuestas. 
Las actitudes se relacionaban con mitos sobre el maltrata-
dor que le exoneran, la creencia mayoritaria de que las ac-
ciones de recuperación de las víctimas se reducen a estra-
tegias de desprendimiento y una percepción catastrofista 
de las consecuencias de la violencia. Las actitudes dismi-
nuían tras conocer a una víctima. La mayoría de las escalas 
fueron fiables (Kappa > .7). El estigma estuvo presente, 
pero en menor medida hacia situaciones de violencia co-
nocidas. Se debatieron las implicaciones de este estudio y 
futuras líneas de investigación. 

Palabas clave: violencia de pareja contra la mujer; es-
tigma público; creencia; mito; escala de contenido; univer-
sidad. 

Introduction 
 
Intimate Partner Violence Against Women (IPVAW) 

is a form of Violence Against Women (VAW) exerted by 
an intimate male (ex)partner. It causes psychological, 
physical, or sexual harm through coercive control, physi-
cal aggression, sexual coercion and/or psychological 
abuse (Sardhina et al., 2022). This study in a university 
student population was conducted during the COVID-19 
lockdown in Spain.  

 
According to the WHO Global Database, 27 % of 

women aged 15-49 worldwide who have had at least one 
intimate partner have been the object of IPVAW (Sardhina 
et al., 2022). In Spain, the rate is 19% for women under 
the age of 25 (Ministry of Equality, 2021). There is evi-
dence that control measures associated with the COVID-
19 pandemic have exacerbated the burden and severity of 
intimate partner violence around the world (Roesch et al., 
2020), including Spain (Castellanos-Torres, 2020). 

 
Adolescence and young adulthood are essential stages 

of life for learning the basis of a healthy relationship (Sar-
dinha et al., 2022). Data show that IPVAW and stigmatiz-
ing beliefs and attitudes about it are still a major problem 
among university students (Próspero & Vohra-Gupta, 
2008), and are also present in healthcare-related services 
(Díaz-Aguado, 2012; Evcili & Daglar, 2021).  

 
Social discourse on IPVAW can contribute to driving 

the identity of battered women toward empowerment or 
toward victimization (Cabrera de la Cal & Correa-Chica, 
2019), and also community and institutional response to it 
(Villagrán et al., 2021). Some of these beliefs generate 
public stigma, defined as devaluation and isolation of in-
dividuals, causing their discrimination and loss of status. 
Erroneous beliefs associated with stigma emerge in social 
relations; however, just as they are built up, they can be 
torn down (Pescosolido & Martin, 2015).  

 
The stigma of IPVAW leads to negative responses 

(blaming, isolating, victimizing) by those close to the vic-
tim and internalized by them, leading to embarrassment, 
self-blame and anticipation of judgment. This impedes 
disclosure and help-seeking, resulting in negative conse-
quences to health and wellbeing (Crowe et al., 2019; Furr, 
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2014; McCleary-Sills et al., 2016; Próspero & Vohra-
Gupta, 2008).  

 
Public stigma has been widely studied in the scope of 

mental illness (Saavedra et al., 2020) and HIV (Martin et 
al., 2021), whereas in IPVAW it is still recent. A review 
of the literature in the last ten years analyzed studies on 
public stigma on IPVAW, finding that recent theoretical 
explanations of stigma on IPVAW come from the USA 
(Crowe et al., 2019), while there is little empirical 
knowledge from Canada, Western Europe, Sub-Saharan 
Africa, South Asia or Australia, and very little from Latin 
America. Although there is no empirical research on pub-
lic stigma on IPVAW in Spanish samples, there are several 
studies on attitudes and beliefs (Bosch-Fiol & Ferrer-Pé-
rez, 2012; Gracia et al., 2019). 

 
Erroneous societal beliefs about IPVAW may be con-

sidered the cognitive basis of stigma (Gaebel et al., 2017). 
According to Bosch-Fiol and Ferrer-Pérez (2012), there 
are four main types of myth about IPVAW that stigmatize 
women survivors and impede progress in the fight against 
it: (a) marginality (associating violence only with certain 
social groups), (b) myths about batterers (focusing on ex-
onerating perpetrator characteristics), (c) myths about bat-
tered women (blaming the victims for personal factors that 
make them easy targets for violence or because they con-
sent to or ask for it), and (d) importance myths (minimiz-
ing or denying the existence of IPVAW).  

 
In addition, agency as the capacity to act, decide and 

control violent situations (McCleary-Sills et al., 2016) has 
normally been associated with the ability to break up the 
relationship (Cala, 2011; Díaz-Aguado, 2012), which is 
reductionist and an element generating stigma (Campbell 
& Mannell, 2016), as women can cope with violence in 
many ways.  

 
Cala (2011) proposed four types of IPVAW resistance 

strategies: (a) adherence, which is directed at changing the 
relationship with the batterer or his behavior; (b) survival, 
directed at ensuring safety or adapting to the situation; (c) 
detachment, which consists of avoiding anything harmful 
(ideas, offender, contexts, etc.); and (d) empowerment 
strategies that consist of improving one’s psychological 
wellbeing or thinking and acting freely. 

Two other important areas of study related to public 
stigma are how people think victims are affected by vio-
lence, often contributing to women’s victimization and to 
an image of weakness and loss of status (Dutton, 1992), 
and how stigmatizing attitudes toward violence could be 
reduced by direct contact with cases of IPVAW (Cheston 
et al., 2019).  

 
Two objectives were posed based on these findings. 

The first aimed to analyze university students’ stigmatiz-
ing beliefs about IPVAW using content scales taken from 
the literature, distinguishing between general negative at-
titudes towards IPVAW (general beliefs) and their atti-
tudes when asked about a known situation of violence 
close to them (specific beliefs). Content scales were re-
lated to IPVAW myths (Bosch-Fiol & Ferrer-Pérez 
(2012), victim resistance and recovery strategies (Cala, 
2011), consequences of IPVAW and changes in how this 
violence is perceived after knowing a victim. The second 
objective was to find out if these scales were reliable. 

 
 
 

Methods 
 

Participants 
 
The sample was comprised of 37 students at the Uni-

versity of Seville aged 20 to 37 (age, M = 25.54; 
SD = 3.44), 16 women (eight of whom knew another 
woman who had suffered from IPVAW well) and 21 men 
(of whom 11 knew one well). Their areas of study were 
Engineering and Architecture (N = 16), Social Sciences 
and Law (N = 11), Health Sciences (N = 4), Science 
(N = 3) and Art and Humanities (N = 3). Sampling was 
first by convenience and then by snowball sampling.  

 
The inclusion criterion was to be an undergraduate or 

master’s degree student, and the exclusion criterion was 
any training in gender-based violence. It has been shown 
that less prior knowledge is associated with lower compre-
hension of this violence (Durán et al., 2014) and more 
blaming attitudes towards women victims of IPVAW 
(Sánchez-Prada et al., 2019).  
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Instruments 

 
Sociodemographic variables were examined, as well as 

previous training in gender-based violence. A survey of 
beliefs associated with IPVAW based on four content 
scales extracted from the literature were applied in contin-

uation: IPVAW Myths (Bosch-Fiol & Ferrer-Pérez 
(2012), Resistance strategies (Cala, 2011), Consequences 
of IPVAW, and Change in perceived violence when the 
IPVAW victim is known. The survey was divided into two 
parts. Part One referred to general beliefs and was com-
pleted by the entire sample; Part Two on specific beliefs 
about a known case of IPVAW was completed by those 

Table 1. 

Survey of beliefs associated with IPVAW and beliefs explored with each question. 

Contents scales Survey questions 
Part 1 (General Beliefs) 

Myths Minimization myth 1. Mark from 1 to 10 how important you think IPVAW is compared to 
other relevant social problems, where 1 is "not important at all" and 
10 is "priority". 
2. Why did you mark the number in the previous question? 

Marginality myth 3. Do you think there are any differences in the probability of being 
subjected to IPVAW due to education, social class or other social 
criteria, etc.? 
4. If you said "yes" in the previous question, how do you think these 
factors influence it? Please explain. If you checked "no", answer this 
question with the word "none". 

Battered woman myth 5. What characteristics do you think define IPVAW victims? 
Batterer myth 6. What characteristics do you think define IPVAW offenders? 

Consequences of IPVAW 7. How do you think being a victim of IPVAW affects a woman's life? 
Victim resistance strategies 8. What do you think victims do to deal with such a situation? 

9. Do you have a close relationship (family member, friend, co-worker, etc.) with a woman who has 
experienced IPVAW? If yes, please answer the following questions (Part 2). If not, do not continue 

beyond this point. 
Part 2 (Specific Beliefs) 

Myths Battered women’s 
myth 

10. List five adjectives that describe what this woman is like (e.g., 
"introverted"). 

Batterers’ myth 11. Do you know the perpetrator? If so, list five adjectives that 
describe what he is like (e.g., "introverted"). If not, answer "No". 

Consequences of IPVAW 12. What do you think are/were the consequences to her of having 
experienced IPVAW? 

Victim resistance strategies 13. What do you think she does/did to deal with the situation? 
14. Is the violence still going on? If yes, why do you think it is? If not, 
why do you think the violence ended? Answer "yes" or "no" with an 
explanation. 

Changes in perception of IPVAW 
when the victim is known 

15. Has your perception of IPVAW changed at all since you have 
known this victim compared to the idea you had about IPVAW 
before? Please indicate "yes" or "no". If yes, please explain. 
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who knew a victim well. Specific questions used to ex-
plore each content scale and whether it referred to general 
or specific beliefs are shown in Table 1. 

 
Procedure 

 
The deans of the departments selected were asked to 

distribute an email which included the materials above and 
informed consent. Participation was anonymous and vol-
untary (no email/IP data were collected). Participants were 
asked to redistribute the links through their social net-
works. After filtering for inclusion criteria, 37 participants 
were selected. The study coincided with the state of emer-
gency declared by the Spanish government due to the 
COVID-19 pandemic, so an online survey was chosen as 
the qualitative methodology. It was created using Google 
forms and contained the informed consent, followed by 
the questionnaire on sociodemographic data and the sur-
vey of beliefs associated with IPVAW.  

 
The responses associated with the four preestablished 

areas (IPVAW myths, resistance strategies, consequences 
of IPVAW and changes in perceived violence when the 
IPVAW victim was known) were analyzed using theoret-
ical content categories to find patterns of meaning (cate-
gories) in separate pieces of information (Prior, 2020). The 
myth and strategy themes were also pre-established based 
on the literature. A myth and/or strategy was understood 
to be present if the explicit content of the sentence was a 
hyponym or example of the myth or strategy (e.g., “[She 
has] a weak and vulnerable personality”, battered 
women’s myth) or strategy (e.g., “Accept the situation to 
survive”, survival strategy). The myth was present in sur-
vey Question 1 if the score was less than 6, or if higher, 
when the content of the answer to Question 2 had an ex-
ample of the myth that lessened the importance of vio-
lence, such as “There are more deaths from suicide (78 
times more), cancer (2550 more), […] that I consider more 
important […].”. Consequences and changes in perception 
themes found directly from the data are defined in Table 
2. These categories were created using inductive content-
analysis based on continuous reading of sentences (Prior, 
2020) to construct a category tree. The frequency of cate-
gory mentions (number of times each category was men-
tioned by participants) was calculated and can also be seen 
in Table 2. 

 
Interrater reliability was controlled using Cohen’s 

Kappa for two raters. Several themes were described and 
developed for the four areas of qualitative analysis. Sev-
eral specific examples or codes were also developed for 
every theme. Interrater agreement was calculated for the-
mes. 
 

Results 
 

Up to 26 specific consequence codes were distin-
guished for symptoms of or reactions to the violence and 
included in nine mutually exclusive and exhaustive 
themes. For changes in perception of IPVAW, 12 specific 
codes were distinguished and grouped in six themes. 
Three new strategy themes (in process, unable and adher-
ence/survival), in addition to those in the literature, were 
also found from the data. The total category code (26) and 
theme (63) tree for the four areas, examples and frequen-
cies are shown in Table 2. It should be mentioned that all 
the codes for each of the four resistance strategies were 
proposed by Cala (2011) and the table only shows those 
codes based on the answers. However, Cala (2011) also 
listed a few others that were not found in this study, such 
as simulate passiveness (a survival strategy). Kappa inter-
rater agreement was generally reliable (> .7 for most 
themes). Five exceptions with a Kappa below .7 were 
found when the category frequency was very low (Adher-
ence resistance strategy, general belief, .671; Empower-
ment, general belief, -.479; Fight against IPVAW, .640; 
Machismo harms battered, .640; and Knowledge, .690). 

 
Twenty participants (54.01 %) knew a victim of 

IPVAW well. The following sections present a summary 
of the findings on general beliefs about IPVAW and spe-
cific beliefs about the violent situation they knew about. 
Detailed information is shown in Table 2. 
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Table 2. 

Areas, themes, codes and examples and frequency 

Areas Themes (number of participants who 
mentioned it) and description 

Codes (number of mentions) and examples 

Myths Importance (1g) 
Lessen the importance of the problem. 

Importance (1g): “There are more deaths from suicide (78 times more), cancer 
(2550 more), […] that I consider more important […].” Participant 17.  

Marginality (26g) 
Liken violence to unfavorable social 
conditions. 

Marginality (26g): “Lower education may favor continuing gender-based 
violence.” Participant 18.  

Battered women (19g, 3s) 
Blame the woman for personal factors, 
personality trait. 

Battered women (19g, 3s): “[She has] a weak and vulnerable personality […].” 
Participant 1.  

Batterers (28g, 10s) 
Excuse the aggressor because of 
certain characteristics. 

Batterers (28g, 10s): “[They are] violent and hot-tempered people.” Participant 
25. 

Resistance 
strategies 

Adherence (15g, 3s) 
Changes in the relationship with the 
batterer or in his behavior. 

Minimize and deny (10g): “Tries to tell herself that everything is fine.” 
Participant 1. 
Justify and/or understand (3g, 1s): “Defend their aggressor because they 
somehow feel guilty.” Participant 33. 
 
Hide (5g, 1s): “I think in most cases they keep quiet.” Participant 32. 
Try to help or change the batterer (1g, 1s): “[…] try to change his behavior 
[…].” Participant 28. 

Survival (3g, 1s) 
Ways of ensuring safety or of adapting 
as well as possible to the situation. 

Go along with it (1g): “Accept the situation to survive.” Participant 26. 
Invent or hide information (1s): “Do things that do not alter the way they live 
together.” Participant 21. 
Avoid situations (2g): “Do activities to evade them.” Participant 21. 

Detachment (25g, 12s) 
Actions eliminating anything that could 
harm the woman (ideas, contexts, the 
batterer himself). 

Confront the batterer (1g, 6s): “They confront the batterer.” Participant 7. 
Reflect on what is happening (1g, 3s): “They acknowledge their situation, 
which is not easy […].” Participant 22. 
Ask for help (17g, 3s): “Ask for help.” Participant 10. 
Listen and consider other points of view (1s): “Her family advised her to 
leave the relationship with the aggressor and he left.” Participant 18. 
Stop believing the batterer (1g): “They convince themselves that it is all 
logical. Hopefully, they will become aware of the situation.” Participant 5. 
Plan to escape (1g): “[…] To escape […].” Participant 28. 
Separation from or leave the batterer (4g, 14s): “[…] and they leave the 
batterer.” Participant 22. 
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Areas Themes (number of participants who 
mentioned it) and description 

Codes (number of mentions) and examples 

Take legal action (5g): “Some of them report [the violence] […].” Participant 7. 
Empowerment (1g, 1s) 
Actions for improving psychological 
wellbeing or acting freely. 

Staying active (1g): “Seek interesting and evasive activities.” Participant 21. 
Listening to oneself (1s): “She can do with her life as she pleases […].” 
Participant 17. 
Loving oneself (1s): “[…] She feels free to be who she wants to be.” Participant 
17. 

Unable (5g) 
Answers explicitly stating that the 
woman did nothing. 

Unable (5g): “I don’t think all of them face it [the situation].” Participant 37. 

In process (1g, 4s) 
Evolving toward better agency with 
time. 

In process (1g, 4s): “At first, nothing. Then, when she realized it, she started 
wondering about every macho behavior. In the end, she split up with him.” 
Participant 30.  

Adherence/Survival (9g, 7s) 
A mixed category specifically referring 
to “holding out” 

Adherence/survival (9g, 7s): “From what I've seen, they tend to hold out.” 
Participant 16. 

Consequences Severity of consequences (23g, 4s) 
Associated with intensity. 

Catastrophism (12g, 2s): “It destroys them [battered women].” Participant 1. 
Generalization to future men (4g, 2s): “She will never be able to look at a man 
normally again.” Participant 16. 
All areas (10g): “In all areas.” Participant 32. 
View of the world (1g): “Her conception of the world.” Participant 26. 
Vulnerability to future battering (2g): “They often end up creating dependence 
on an abuser stereotype and are only able to feel attracted to abusive men.” 
Participant 12. 

Specific emotional problems (14g, 
9s) 
When they are concrete and defined. 

Anxiety (2g, 1s): “[…], anxiety, […].” Participant 7. 
Depression (2g, 4s): “I think it affects her very negatively, and especially 
depressing.” Participant 3. 
Trauma (2g): “With possible traumas.” Participant 2. 
Negative emotions (10g, 6s): “[…] fear […].” Participant 14. Used for any 
negative emotion.  
Susceptibility (1g): “[…] They go on the defensive […].” Participant 15.  
Wearing out (1s): “Wearing out […].” Participant 6. 
Unhappiness (1s): “Unhappiness […].” Participant 6. 

Adherence (consequence) (2s) 
The strategy proposed by Cala (2011) 
mentioned as a consequence. 

Normalization (1s): “I thought he was right.” Participant 18. 
Hide the reality (1s): “Pretending that the couple is not going through a crisis 
[…].” Participant 23. 

Empowerment (consequence) (2g, 
3s) 

Resilience (2g, 3s): “She will be stronger in the long run since she broke up 
with him.” Participant 12. 
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Areas Themes (number of participants who 
mentioned it) and description 

Codes (number of mentions) and examples 

The strategy proposed by Cala (2011) 
mentioned as a consequence. 
Self-Concept (effects on) (10g, 3s) 
References to problems in this area. 

Low self-esteem (9g, 2s): “He takes away her self-esteem and makes her 
believe she’s worthless.” Participant 34. 
Insecurity (3g, 1s): “Insecurity.” Participant 27. 
Feeling of failure (1s): “[…] she feels like she has betrayed herself for putting 
up with the situation.” Participant 22. 

Autonomy (effects on) (8g, 1s) 
Expressions referring to loss of the 
freedom she used to have. 

Stops thinking for herself (2g): “She blocks her inner strength to stop 
questioning herself.” Participant 21. 
Not being free (1g): “[…] She must feel caged in […].” Participant 19. 
Problems with personal, social and/or professional development (2g): “In 
her personal and professional development.” Participant 26. 
Dependence (1g): “[…] dependence […].” Participant 14. 
Isolation (1g, 1s): “It is a type of violence that generates isolation.” Participant 
28. 

Relativism (4g) 
Explicit expression of the need to take 
context into account. 

Relativism (4g): “It depends on the person […].” Participant 12. 

Health (unspecific) (1g, 1s) 
General health problems without 
specifying whether they are emotional 
or physical. 

Health (1g, 1s): “Health problems […].” Participant 7.  

Unspecified psychological 
problems (3g) 

Unspecified psychological effects (3g): “It has psychological effects on the 
victim.” Participant 10. 

Change in 
perception of 
IPVAW after 
knowing a 
battered 
woman 

Presence of change (12s) 
Indicating explicitly that he/she has 
changed his/her point of view. 

Presence of change (12s): “Yes, I have changed my mind.” Participant 5. 

No myths (11s) 
No longer believes myths and false 
beliefs about IPVAW. 

No myth about battered women (3s): “I thought it only happened to women 
who were weak or had problems, and now I realize that it can also happen to a 
woman who is strong and happy.” Participant 5. 
No marginality myth (5s): “It is more common than you think. It could happen 
in your best friend’s home.” Participant 18. 
No importance myth (6s): “I used to believe that nothing happened or simply 
did not think it was important.” Participant 6. 
Gradual (1s): “I have also realized that the abuse begins long before the 
beatings, with just a look.” Participant 11. 
Realize the difficulty in breaking up (1s): “Before her, I thought women put up 
with that just because they were crazy.” Participant 32. 
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Note: When frequency is followed by a “g” it refers to a general belief; by an “s”, to a specific one. 

Areas Themes (number of participants who 
mentioned it) and description 

Codes (number of mentions) and examples 

Multicausality (1s): “This is the only case I know close up, and now I 
understand that there are many reasons why a woman stays in an abusive 
relationship.” Participant 32. 

Fight against IPVAW (2s) 
To consider it important to take action 
to eradicate IPVAW. 

Importance of feminism (1s): “Not only did my father think that, but many other 
people unconsciously did too, and so I see the feminist fight as being necessary 
to improve the situation and remove prejudice against women and men.” 
Participant 18. 
Educate (1s): “The sooner we are informed about it, the sooner we are able to 
become aware of it. Beginning in the classroom.” Participant 30. 

Machismo also harms offenders (2s) 
Thinking IPVAW also harms men. 

Machismo harms offenders (2s): “As a straight man who has lived with my 
father, who is a batterer and male chauvinist, I felt oppressed by how he has to 
be a ‘man’, like a list of requirements that a ‘man’ has to meet.” Participant 18. 

Knowledge (1s) 
Increasing knowledge about IPVAW. 

Knowledge (1s): “It is a real example that has led me to find out more about this 
social problem.” Participant 22.  

Battered women myth (1s) 
Still partly or completely blaming the 
woman for IPVAW. 

Battered women myth (1s): “I still don’t understand why, if her situation with 
someone is so bad for x reasons, she still stays with that person. I don’t 
understand it.” Participant 2. 
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General stigmatizing beliefs about 
IPVAW 

 
Myths about the batterer, followed by marginality and 

battered women predominated. Importance was only pre-
sent once. The batterer was exonerated predominantly by 
justification based on his psychological characteristics or 
exposure to violence in childhood. Marginality mainly as-
sociated IPVAW with lower education and socioeconomic 
levels. Most of the time, the victim’s personality traits or 
insecurity were blamed for making them easy targets. All 
but one participant valued the severity (importance) of vi-
olence from 7 to 10; 48.6 % gave it 10. 

 
Five participants thought women did not do anything 

(unable). The strategy most mentioned by the rest was de-
tachment, which mostly referred to asking for help of dif-
ferent sorts. This was followed by adherence (mostly min-
imizing and denying the problem) and by adher-
ence/survival. Survival and empowerment were only men-
tioned once. One person mentioned that recovery would 
evolve toward better agency with time (in process). 

 
Of the consequences of IPVAW, severity was the 

theme most mentioned, especially alluding to catastrophic 
consequences, and considering that violence affected all 
areas of the victim’s life. Specific emotional problems 
(mainly negative emotions) and the effect of self-concept 
(mainly low self-esteem) and autonomy were also com-
mon. The least frequent consequences were unspecified 
psychological effects, empowerment, and general health 
problems. Four participants thought the consequences var-
ied depending on the woman (relativism). 

 
Specific stigmatizing beliefs on a 
known IPVAW situation 

 
Myths about batterers were more frequent than those 

about battered women. The first were qualified as impul-
sive, egocentric, or laid back; the second, as weak, impres-
sionable, or submissive.  

 
All the participants thought women had some recovery 

strategy. Detachment strategies were the most common 
(mainly leaving the batterer), followed by adher-

ence/survival. Adherence, empowerment, and survival 
strategies were rare. Four participants alluded to evolving 
toward better agency with time (in process). 

 
Consequences frequently referred to specific emo-

tional problems (negative emotions, mainly). The severity 
of consequences, effect on her self-concept, empower-
ment and adherence strategies, loss of autonomy and gen-
eral health problems were less common.  

 
Finally, twelve out of twenty thought their perception 

of IPVAW had changed after knowing a victim. Half of 
them alluded to the eradication of myths about IPVAW, 
mostly referring to marginality and importance. Less fre-
quently, they mentioned that they could now see the im-
portance of fighting against IPVAW, that machismo also 
harms offenders and that they had acquired knowledge on 
the topic. However, one of them, who still presented the 
battered woman myth, had not really changed.  

 

Discussion 
 
The aims of this study were first, to analyze public 

stigma in university students using content scales taken 
from the literature, distinguishing between negative be-
liefs towards IPVAW in general and those when asked 
about a known violent situation, and second, to determine 
the reliability of those scales. 

 
Both general and specific stigmatizing beliefs were 

found to be present, and the scales used were reliable. 
These beliefs are discussed in detail in continuation. The 
myths described by Bosch-Fiol and Ferrer-Pérez (2012) 
were found in the sample, but the one about importance 
(minimization of violence) only appeared once, perhaps 
because the participants were sensitized to the problem. 
Myths about the offender predominated. Although vio-
lence was justified as being a consequence of personality 
or having himself been the victim of violence, there is ev-
idence that those traits are not present in a significant ma-
jority of batterers (Bosch-Fiol & Ferrer-Pérez, 2012). 
Myths on marginality were also frequent, as many of the 
participants associated IPVAW with low education and 
socioeconomic levels. Like the previous myth, it has been 
demonstrated that IPVAW is universally present at all so-
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cioeconomic and education levels (Bosch-Fiol & Ferrer-
Pérez, 2012). This should not be caused to forget intersec-
tionality, which must always be considered (Potter, 2015). 
Furthermore, half of the sample expressed myths about 
battered women having certain personality characteristics 
that made them more vulnerable. Again, research indicates 
that there are no concrete profiles (Bosch-Fiol & Ferrer-
Pérez, 2012; Dutton, 2020).  

 
Myths about battered women were less frequent when 

asked about a victim known to the participant, however, 
several thought there was a batterer profile. The belief that 
a man who is apparently friendly and has had no childhood 
traumatic experiences is probably not a batterer could 
make violence invisible. These results could be of interest 
in designing programs to deconstruct batterer stereotypes. 
Nevertheless, in-depth exploration of the personal experi-
ences of those who know victims or aggressors would still 
be necessary (Holmes et al., 1999).  

 
With respect to agency, most of the sample thought 

women attempted to cope with violence in one way or an-
other and confirming the studies by Cala (2011) and Díaz-
Aguado (2012), detachment strategies were they most 
popular (mainly asking for help). The following actions in 
accordance with their frequency referred to minimizing or 
denying the violence and holding out, which have been 
identified as common in the first stages of violence (Cala, 
2011; Campbell & Mannell, 2016; Galego-Carrillo et al., 
2016). However, strategies may happen anytime, and re-
covery is a process (Cala, 2011). Still, only one person re-
ferred to recovery as a process. None of those who knew 
a victim thought she was unable to act, and they referred 
more to recovery as a process. Although the frequency of 
strategies was similar, detachment referred mostly to sep-
aration from the batterer. This might be because most of 
the victims they knew had already left the abuser. The nor-
malization of help-seeking could be a result of efforts in 
the last decade to make IPVAW visible. Moreover, know-
ing a victim might help understand that recovery is a pro-
cess and reduce stigmatizing beliefs about women not be-
ing their own agents. Still, regardless a victim was known 
or not, participants often reduced women’s strategies to 
detachment, and survival and empowerment strategies 
were hardly mentioned as part of their agency. 

 

Negative consequences were described as severe, and 
resilience was barely mentioned. As discussed in the liter-
ature, this might result in a benevolent attitude that dimin-
ishes the victim’s autonomy (Gaebel et al., 2017; Holmes 
et al., 1999). Moreover, thinking victims are damaged and 
traumatized forever (Dutton, 2020) harms women who do 
not fit this stereotype and whose credibility might be ques-
tioned (Goffman, 2008). The perception of severity when 
the victim was known was lower, again, perhaps because 
most of them had already left the violent relationship. Fur-
thermore, relative consequences were hardly considered. 
This contributes to a victim stereotype and makes a 
woman’s unique needs invisible. Notwithstanding, two 
thirds of the participants who knew a battered woman 
stated that their views towards this topic had changed. For 
all the above reasons, we recommend that programs 
fighting stigma include direct contact with women who 
can show how their strength and resilience (Gaebel et al., 
2017) is making it easier for them to overcome trauma 
(Fernández-Sánchez & López-Zafra, 2019).  

 
This study points out some aspects of public stigma on 

IPVAW among university students, even those who are 
sensitized, that should be further examined. For this pur-
pose, we strongly recommend the use of qualitative tech-
niques such as focus groups and grounded theory analysis. 
Additionally, based on our findings on the differences be-
tween general and specific beliefs, we encourage future 
research examining the direct influence of knowing an 
IPVAW victim on general beliefs, taking into account the 
specific characteristics of each experience.  

 
This study also highlights the need to improve and de-

velop instruments that measure “real” beliefs about this 
population in Spain, as we have shown how even those 
who consider IPVAW an important matter still have erro-
neous beliefs. In addition, educational programs, perhaps 
incorporating real violence experiences, are needed to re-
duce stigma. According to López et al. (2008), the mere 
transmission of theoretical contents alone is only effective 
if in-depth contact with the stigmatized group is included.  

 
The greatest limitation of this study was the impossi-

bility of forming focus groups due to lockdown, which 
could be solved in future research. The survey did not al-
low responses of a more in-depth personal nature. Further-
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more, we are aware that the sample was small and volun-
tary, both of which could be resolved with a larger random 
sample. 
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Abstract 
 
This research aims to develop a Spanish version of the 
Moral Identity Questionnaire (MIQ) and evaluate its 
psychometric properties among the Spanish population. 
Spanish and English speakers developed a Spanish version 
of the Moral Identity Questionnaire (MIQ) through 
translation and back-translation. The translated MIQ was 
administered jointly with the HEXACO and the Dirty 
Dozen questionnaire to two samples of the general 
Spanish population [total N = 416 (239 females)]. The 
validity and reliability of the scale were tested using 
standard statistical methods. The translated version of the 
MIQ scale was found to have domain coherence and 
language clarity. The tested scales have adequate 

reliability (>.72). Confirmatory factor analysis, invariance 
analysis and correlations with other measures of morality 
confirmed the bifactor solution by yielding adequate 
results. This study presents the first validation of the MIQ 
questionnaire with the general Spanish population. MIQ 
instrument was found to have good psychometric 
properties, resulting in a new moral and social research 
tool. 

Keywords: moral identity; moral emotions; scale 
translation; Spanish version. 

Resumen 
 
Esta investigación tiene como objetivo desarrollar una 
versión en español del Cuestionario de Identidad Moral 
(MIQ) y evaluar sus propiedades psicométricas entre la 
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población española. Hablantes de español e inglés desa-
rrollaron una versión en español del Cuestionario de Iden-
tidad Moral (MIQ) mediante traducción y retrotraducción. 
El MIQ traducido se administró junto con el cuestionario 
HEXACO y el Dirty Dozen a dos muestras de la población 
general española [N total = 416 (239 mujeres)]. La validez 
y fiabilidad de la escala se probaron utilizando métodos 
estadísticos estándar. Se encontró que la versión traducida 
de la escala MIQ tenía coherencia de dominio y claridad 
lingüística. Las escalas probadas tienen una fiabilidad ade-
cuada (>.72). El análisis factorial confirmatorio, el análisis 
de invarianza y las correlaciones con otras medidas de mo-
ralidad confirmaron la solución bifactorial al obtener re-
sultados adecuados. Este estudio presenta la primera vali-
dación del cuestionario MIQ con la población general es-
pañola. Se encontró que el instrumento MIQ tiene buenas 
propiedades psicométricas, resultando en una nueva herra-
mienta de investigación moral y social. 

Palabras clave: identidad moral; emociones morales; 
traducción de escalas; versión española.  

 

Introduction 
 

The Moral Identity Questionnaire 
 
The Moral Identity Questionnaire (MIQ) by Black and 

Reynolds (2016) measures two core dimensions of moral-
ity using 20 items evaluated through a 5- or 6-point Likert 
scale: Moral Integrity and Moral Self. A person's im-
portance of moral principles is conceptualized in items 1 
to 8 as the subscale Moral Self. The importance of acting 
according to their moral principles is conceived as moral 
integrity, represented in items 9 to 20. The instrument has 
shown high reliability and validity, with significant factor 
loadings and fit indices (λs > .37, ps < .05; χ^2 = 325, 
p < .001; SRMSR = .06; RMSEA = .059; TLI = .89). In-
ternal consistency is strong (α = .91 for MIQ, α = .89 for 
Moral Integrity, α = .86 for Moral Self). The scales corre-
late with constructs such as assertiveness, self-regulation, 
and well-being seeking. 

An adapted Persian version (Abbasi et al., 2020) con-
firmed the two-factor structure and reliability (χ^2 = 2.93, 
p < .001, RMR = .04, RMSEA = .07, TLI = .90, 

CFI = .90, α = .76 for MIQ, α = .70, and α = .74 for the 
subscales). It also showed strong associations with other 
moral and personality traits. 

 
This study aims to develop a Spanish adaptation of the 

MIQ, hypothesizing that it will uphold similar psychomet-
ric properties and a nomological network consistent with 
previous research mapping the moral domain using well-
known assessment tools (Ashton et al., 2014; Cohen & 
Morse, 2014; Lee & Ashton, 2014). All materials, da-
tasets, analyses’ scripts, and supplementary material can 
be found at the Open Science Framework (OSF, 
https://osf.io/eqt5m/?view_only=df7b6c4ecf8d4e328486
2d1a30b83ccb) 

 
 

STUDY 1 
 
The objective of Study 1 was to create and validate a 

Spanish version of the MIQ, mirroring the original study's 
structure, validity, and reliability. The Spanish MIQ was 
administered to a young adult sample for preliminary val-
idation. 

 
 
 

Method 
 

Participants and Study Design 
 
The study included 139 young adults (average age 

21.70 ± 2.27; 104 females) from Spain who completed the 
MIQ through Qualtrics (TM). The sample size of 100-150 
is statistically sufficient for CFA with limited indicators 
and factors as established by Holgado-Tello et al. (2018). 

 
 
Measures  
 
The MIQ 
 
The Spanish adaptation of the MIQ (see ESM 1) fol-

lowed a translation-back-translation procedure (Triandis, 
1980) conducted by linguistics and psychology experts. 

https://osf.io/eqt5m/?view_only=df7b6c4ecf8d4e3284862d1a30b83ccb
https://osf.io/eqt5m/?view_only=df7b6c4ecf8d4e3284862d1a30b83ccb
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The philologist who translated the original version to 
Spanish was from the language services of the {blinded 
for peer-review}.  After ensuring translation fidelity, a pi-
lot study (see ESM 2) confirmed the Spanish MIQ's statis-
tical properties were consistent with the original version 
(Black & Reynolds, 2016). 

 
Analytical Plan 
 
We used a 5-point Likert scale for the Spanish MIQ 

items, calculating means, standard deviations, skewness, 
and quantile scores. Steiger's Z tests (1980) compared 
original correlations (Black & Reynolds, 2016) with the 
present study's findings. Based on prior empirical evi-
dence, we hypothesized a superior fit for a second-order 
two-factor model and tested this against three alternatives 
using maximum likelihood estimation with robust stand-
ard errors, suitable for small data sets. Goodness-of-fit was 
evaluated using RMSEA ( <.08, IC = 90%), Chi-square 
(χ2 and p-value), CFI ( > .95), TLI ( > .90), AIC, BIC, and 
SRMR (Erkut, 2010; Hu & Bentler, 1999). Reliability was 
assessed using Cronbach's alpha and McDonald’s ω, as the 
latter better accommodates real-world data complexities 
(Viladrich et al., 2017).  

 
 
Results of Study 1 

 
Descriptive statistics 
 
In the Spanish adaptation of the Moral Identity Ques-

tionnaire (MIQ), our research revealed consistent and re-
liable patterns across two distinct studies. Both studies ex-
hibited similar trends in the scores for the Moral Identity 
scale and its subscales, namely Moral Integrity and Moral 
Self. In Study 1, the mean scores were 79.66 for Moral 
Identity, 45.18 for Moral Integrity, and 34.48 for Moral 
Self, while in Study 2, these scores were slightly higher at 
80.06, 45.39, and 34.67, respectively. The standard devia-
tions in Study 1 (7.61 for Moral Identity, 5.81 for Moral 
Integrity, and 3.04 for Moral Self) and in Study 2 (6.91, 
5.08, and 3.19, respectively) suggested a moderate spread 
in responses. Notably, skewness values across all sub-
scales were minimal, suggesting a symmetrical distribu-
tion of responses around the mean. For instance, the skew-
ness in Study 1 for Moral Identity was near zero (-0.03). 

In contrast, Study 2 showed a slight positive skewness for 
Moral Identity (0.19). 

 
Factor Structure 
 
Table 1 presents fit indicators for the second-order 

two-factor model originally proposed by Black & Reyn-
olds (2016). We found poor fit initially but improved it by 
reassigning Item 4 due to its significant cross-loading in 
the Moral Integrity subscale (λ = 22.65, Δχ2 
(1,n = 139) = 10.38, p < .001). Retesting with this modi-
fied structure yielded better fits (χ2 diff for two fac-
tors = 46.95, p < .001); (χ2diff for one factor = 47.34, 
p < .001). A bifactor model was selected (Figure 1) based 
on superior fit indices (see Table 1).  
 
Figura 1. 
 
Bifactor model tested. We hypothesized a second-
order two-factor model, but a bifactor model fit the 
data better. 
 

 
 
Note: MS: Moral Self; I: Integrity. 
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Reliability 
 
In our examination of the Moral Identity Questionnaire 

(MIQ) and its subscales, high reliability and internal con-
sistency were observed across two studies. The ω reliabil-
ity coefficients for the MIQ and its subscales varied from 
.84 to .89, indicating strong consistency in construct meas-
urement. Cronbach's Alpha showed robust scores ranging 
from .78 to .85 across the scales. 

 
Further strengthening the reliability assessment, we 

analyzed the standardized item factor loadings of the MIQ 
using a bifactor structural model. The majority of items 
demonstrated strong factor loadings, signifying their sub-
stantial contributions to the model. Specifically, in the 
analysis, item loadings on the Moral Identity factor pre-
dominantly ranged well above the .40 threshold. Notably, 
only the factor loading of item 3 fell below this threshold. 

 
 

Discussion of Study 1 
 
In Study 1, we successfully adapted and validated the 

Spanish version of the Moral Identity Questionnaire 
(MIQ), originally developed by Black and Reynolds 
(2016). Our findings indicated that the Spanish MIQ re-
tains the structural validity and reliability seen in the orig-
inal version. This establishes the first Spanish version of 
the MIQ, enhancing its utility in cross-cultural research. 

 
A notable adjustment in our version was the reassign-

ment of item 4 ("I want other people to know they can rely 
on me") from the Moral Self to the Moral Integrity sub-
scale. Our analyses identified significant cross-loading of 
this item on the Moral Integrity subscale, prompting an 
evaluation of its placement. A review of the item's inter-
pretation led us to recognize cultural nuances, as defined 
by Hofstede (2001), that could be influencing this shift. 
Specifically, the Spanish society's collectivist orientation 
may lead to interpreting the item more as an aspect of 
moral integrity rather than self-interest. Thus, we reallo-

Table 1. 
Confirmatory factor Analysis (CFAs) of the MIQ. 
 

Model Estimated 
parameters χ 2 df SRMR RMSEA CFI TLI AIC BIC 

Dataset 1          
1a. Second order two-
factor  42 255 168 .06 .06 .87 .85 6164 6344 

2a. One factor model 40 302 170 .08 .08 .70 .70 6181 6294 
3a. Two-factor 41 255 169 .09 .06 .83 .81 6135 6252 
  4a. Bifactor model 60 145 150 .06 .05 .94 .91 6126 6298 
  5a. Bifactor + 
crossloading 117 139 147 .07 .04 .96 .94 6121 6294 

          
Dataset 2          
1b. Second order two-
factor  42 310 168 .07 .06 .86 .85 13035 13192 

2b. One factor model 40 465 170 .09 .08 .72 .68 13187 13332 
3b. Two-factor: 41 310 169 .07 .06 .86 .85 13033 13181 
4b. Bifactor model 60 233 150 .05 .05 .92 .90 12972 13190 
5b. Bifactor + 
crossloading 117 204 147 .05 .04 .95 .93 12970 13188 

Note. N = 287. Confirmatory factor analyses calculated with maximum likelihood estimation. MIQ =Moral Identity 
Questionnaire; RMSA = root-mean-square error of approximation; BIC = Bayesian information criterion; AIC = 
Akaike information criterion; CFI = comparative fit index; TLI = Tucker-Lewis index. 
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cated the item to the Moral Integrity subscale to better re-
flect its nuanced interpretation within Spanish culture. Fu-
ture research should examine the metric invariance be-
tween the U.S. and Spanish versions of the MIQ to further 
validate this modification. 

 
Regarding model fit, the bifactor model emerged as the 

best-fitting model after this adjustment, with generally ac-
ceptable factor loadings. However, the factor loading of 
item 3 was slightly below the recommended .40 threshold. 
This warrants additional investigation but does not signif-
icantly detract from the scale's overall reliability. 

 
In terms of reliability indices, both the MIQ and its 

subscales displayed strong internal consistency, further 
supporting the Spanish version's utility. Although our 
study offers initial evidence of the scale's reliability, future 
research should explore test-retest reliability to assess the 
stability of the scores over time. Similarly, additional stud-
ies are needed to delve into construct validity and to con-
firm our initial findings on the Spanish MIQ's validity. 

 

 

STUDY 2 
 
The objective of Study 2 was to internally replicate 

Study 1's analysis of the MIQ's internal structure using a 
distinct Spanish sample and to investigate its nomological 
network in relation to key personality dimensions. 

 

 
Method 

 
Participants and Procedure 
 

Study 2 involved 277 young adults (239 females, age: 
20.85 ± 5.71) from Spain. Participants completed the 
MIQ, Dirty Dozen, and HEXACO scales through a 45-mi-
nute Qualtrics (TM) survey. All participants were granted 
course credits for participation. 

 
Instruments  
 
Dirty Dozen 
 

The Dirty Dozen (DD, Jonason & Webster, 2010) is a 
12-item tool designed to assess dark personality traits like 
Machiavellianism, narcissism, and psychopathy. Utilizing 

a 5-point Likert scale, its Spanish version (Nohales Nieto 
et al., 2017) has shown Cronbach alphas of 0.78, 0.83, and 
0.59 for Machiavellianism, narcissism, and psychopathy 
scales, respectively. 

 
HEXACO 
 

Going beyond the conventional five-dimensional 
(OCEAN) model of personality, the HEXACO (Ashton et 
al., 2014; Ashton & Lee, 2009; Lee & Ashton, 2008; Mar-
cus et al., 2007) includes an additional Honesty-Humility 
dimension. The tool uses a 5-level Likert scale for assess-
ment, and its Spanish version (Roncero et al., 2013) ex-
hibits good internal consistency (α > .70) across all in-
dexes. 

 
Analytical plan 
 
We employed a CFA model to assess invariance across 

two samples, using equality constraints as per standard 
procedures (Meredith, 1993). Three invariance levels –
configural, metric, and scalar– were tested (Timmons, 
2010). Goodness of fit for configural invariance was de-
fined by specific cut-offs (CFI > .9, RMSEA < .10, 
SRMR < .05). Metric and scalar invariance were evalu-
ated using LRT and Chen's guidelines (2007) for unequal 
sample sizes (ΔCFI > .01, ΔRMSEA < .01 & ΔSRMR < 
.03 for metric; ΔSRMR < .01 for scalar). 

 
Validation data for the MIQ questionnaire were com-

pared to HEXACO dimensions like Humility and Agreea-
bleness, which are negatively related to misconduct (Co-
hen & Morse, 2014). We hypothesize a positive correla-
tion between MIQ and these HEXACO dimensions. 

 
We also anticipate negative correlations between MIQ 

subscales and dark triad traits like Machiavellianism and 
Psychopathy, known to be positively associated with mis-
conduct (Djeriouat & Trémolière, 2014; Egan et al., 2015). 

 
Results of Study 2  

 
Factor Structure 
 
Using procedures identical to Study 1, we identified a 

bifactor model as the best fit for the 13-item Moral Integ-
rity and 7-item Moral Self subscales (χ2 estimated param-
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eters = 119, df =150, N = 287) = 310, p < .001, 
SRMR = .05, RMSEA = .04, CFI = .95, TLI = .93, 
AIC = 12970, BIC = 13188). Item 4 was reassigned from 
the Moral Self to the Moral Integrity subscale based on 
significant cross-loading (Δχ2 (1, N = 277) = 11.27, 
p < .001).  

 
Measurement Invariance of the Scales 
 
Tests for measurement invariance across two studies' 

samples were conducted. The baseline model (Model 1) 
showed adequate fit (CFI = .91, RMSEA = 0.05, 
SRMR = .05; Table 2). Invariant model (Model 2) met 
Chen's (2007) criteria with ΔCFI = .04, ΔRMSEA < .001, 
ΔSRMR = .02. Scalar invariance was confirmed in Model 
3, indicated by values like ΔCFI = .03, ΔRMSEA < .001, 
ΔSRMR < .001 (Table 2).  

 
 
Nomological network 
 
Positive correlations were found between MIQ and 

HEXACO facets related to Humility (.59) and Greed-
Avoidance (.38), among others, as supported by Cohen et 
al. (2014). Negative correlations were identified between 
MIQ and Dark Triad dimensions, ranging from -.23 to -
.49. 

 

Using MIQ scales as dependent variables, multiple re-
gressions revealed Psychopathy was inversely related to 
Moral Identity and Integrity subscale. Humility and Open-
ness were positively associated, and Extraversion was re-
lated to Moral Identity and Self subscale (see ESM 3). 

 
 

Discussion of Study 2 
 
Study 2 further validates the MIQ for use in a Spanish-

speaking population through internal replication and in-
variance analysis. While the study did not achieve CFA 
absolute fit, relative fit indices like RMSEA indicate the 
MIQ's Spanish version aligns closely with the original 
(e.g., RMSEA THIS STUDY = .04 vs. RMSEA 
BLACK = .065; (Black & Reynolds, 2016)). Psychomet-
ric properties were similar across both versions, though we 
observed a lower range in CFA loading factors for the 
Spanish MIQ, suggesting the need for additional research. 

 
We modified the Moral Self subscale based on signifi-

cant cross-loadings and adopted a bifactor model, con-
sistent with recommendations by Black & Reynolds 
(2016, p. 126). The study confirmed strong scalar invari-
ance, with constrained correlations and intercepts, as sug-
gested by Chen (2007). 

 

Table 2. 
Fit indices for invariance tests 
 
Model χ 2 df SRMR RMSEA CFI TLI AIC BIC 𝚫CFI 𝚫RMSEA 𝚫SRMR 

Model 1: 
Configural 
Invariance 

427 298 .05 .05 .91 .89 18287 18930    

Model 2: 
Metric 
invariance 

493 336 .07 .05 .87 .86 18277 18769 .04 .00 .02 

Model 3: 
Full scalar 
invariance 

504 353 .07 .05 .90 .89 18254 18678 .03 .00 .00 

Note. Invariance analyses calculated with maximum likelihood estimation with robust standard errors (MLR) 
estimation. RMSEA = root-mean square error of approximation; BIC = Bayesian information criterion; AIC = 
Akaike information criterion; CFI = comparative fit index; TLI = Tucker-Lewis index. 
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Reliability was evaluated using both Cronbach's α and 
ω, aligning with Padilla and Divers (2015). All values 
demonstrated good reliability, consistent across studies. 
Correlation analyses aligned with previous work, showing 
the significant overlap between MIQ subscales and both 
the HEXACO dimensions and the Dark Triad (Black & 
Reynolds, 2016; Sonne & Gash, 2018). This supports the 
moral directionality of MIQ's Spanish version, including 
strong inverse correlations with Dark Triad traits and pos-
itive correlations with aspects of Openness to Experience 
(Athota et al., 2009). 

 
 

General discussion 
 
Our studies aimed to validate a Spanish version of the 

Moral Identity Questionnaire (MIQ), initially designed to 
assess moral principles and actions separate from religious 
or political views. Our data confirms that the Spanish MIQ 
is a functional tool, with no differences in intercorrelations 
between the original and translated versions of the scale 
and its subscales. 

 
In alignment with the nomological network of the 

MIQ, the Humility dimension of the HEXACO positively 
correlated with all MIQ measures (Cohen & Morse, 2014). 
Conversely, strong negative correlations were found with 
the Dark Triad scales, consistent with previous work link-
ing Machiavellianism and psychopathy to reduced proso-
cial behavior (Zuo et al., 2016). 

 
Limitations include a small, gender-skewed sample 

and the absence of criterion validity. These limitations 
arose from the constraints of a larger Ph.D. project 
(Lakens, 2021) and suggest areas for future research, such 
as testing for gender and age invariance (Narvaez et al., 
2011). 

 
The MIQ holds potential for applications in academia 

and organizations interested in assessing moral identity. 
Our findings underscore its utility in capturing the rela-
tionship between moral self-concept and prosocial behav-
iors. 

 
In conclusion, this work represents the first validation 

of the Spanish MIQ and indicates its suitability for re-

searchers in various fields interested in the moral domain. 
We encourage further validation efforts, both within Spain 
and South America and in other languages. 
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Resumen 
 
 El presente estudio tiene como propósito examinar la 
capacidad predictiva que la pasión por los estudios y la 
procrastinación académica multidimensional tienen sobre 
el burnout. La muestra incluyó a 1648 estudiantes de 
primera matrícula en la Universidad Nacional de 
Educación a Distancia. Se realizaron análisis de regresión 
jerárquica en dos bloques. Los resultados revelan que 
ambos procesos psicológicos influyen en el burnout, pero 
de manera diferenciada. La pasión, particularmente la 

armoniosa, actúa como factor protector, mientras que la 
obsesiva tiene un efecto levemente perjudicial en todas las 
dimensiones del burnout. La introducción de las 
dimensiones de la procrastinación académica mejora 
significativamente la capacidad predictive del modelo: la 
procrastinación central y la desconexión del trabajo son 
predictores positivos del burnout, mientras que la pobre 
gestión del tiempo tiene un efecto inverso en relación con 
el cinismo, funcionando como protector ante el desapego 
y la desvalorización del estudio. Este estudio sugiere 
nuevas líneas de investigación que permitan abordar 
debates sin resolver sobre la procrastinación académica y 
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conocer su impacto en el bienestar, el rendimiento y el 
abandono estudiantil. 

Palabras clave: Burnout académico; pasión armo-
niosa; pasión obsesiva; procrastinación académica, multi-
dimensionalidad. 

Abstract 
 
The present study aims to examine the predictive capacity 
that passion for studies and multidimensional academic 
procrastination have on burnout. The sample included 
1648 first-year students at the National University of Dis-
tance Education (UNED). Hierarchical regression anal-
yses were conducted in two blocks. The results reveal that 
both psychological processes influence burnout, but in 
distinct ways. Passion, particularly the harmonious type, 
acts as a protective factor, while the obsessive type has a 
slightly detrimental effect on all dimensions of burnout. 
The introduction of academic procrastination dimensions 
significantly enhances the predictive capacity of the 
model: core procrastination and work disengagement are 
positive predictors of burnout, while poor time manage-
ment has a reverse effect concerning cynicism, function-
ing as a shield against detachment and devaluation of 
study. This study suggests new lines of research to address 
unresolved debates on academic procrastination and un-
derstand its impact on well-being, performance, and stu-
dent dropout rates. 

Keywords: Academic Burnout; Harmonious Passion;	
Obsessive Passion; Academic Procrastination; Multidi-
mensionality.  

 

Introducción 
 
El burnout, también conocido como síndrome de des-

gaste profesional, constituye un estado persistente y nega-
tivo vinculado al ámbito laboral y académico. El burnout 
académico, es una reacción emocional adversa ante los es-
tudios. Se caracteriza por una sensación de agotamiento 
extremo, una respuesta a la sobrecarga de tareas escolares 
que parece insuperable. Esta fatiga se acompaña de un dis-
tanciamiento emocional y mental (cinismo) respecto al rol 
de estudiante cuestionando la importancia y utilidad de los 

estudios que se están realizando. Este cinismo se ve exa-
cerbado por un sentimiento de ineficacia académica, una 
percepción negativa de las propias habilidades y compe-
tencias en el ámbito educativo (Schaufeli et al., 2002). En 
resumen, el burnout académico es un estado de estrés cró-
nico en el entorno educativo que puede afectar seriamente 
el bienestar y rendimiento del estudiante por lo que se ha 
convertido en una preocupación creciente en el ámbito de 
la educación superior.  

 
El presente artículo se propone abordar una perspectiva 

innovadora al explorar la intersección entre el burnout 
académico y dos variables cruciales, la procrastinación 
académica y la pasión por los estudios, que han sido abor-
dadas de manera separada en la literatura hasta ahora. La 
procrastinación académica, caracterizada por el retraso 
irracional en tareas importantes, y la pasión por los estu-
dios, que puede manifestarse de manera armoniosa o ob-
sesiva, han demostrado tener impactos significativos en el 
rendimiento académico y el bienestar emocional de los es-
tudiantes. A pesar de su importancia, la falta de estudios 
que aborden simultáneamente estas variables en relación 
con el burnout académico crea un vacío en la comprensión 
integral de los factores predictores del agotamiento en el 
ámbito estudiantil. Este estudio se posiciona como un paso 
crucial para llenar este vacío, ofreciendo una perspectiva 
multidimensional y detallada sobre cómo estas variables 
se entrelazan y contribuyen al desarrollo del burnout aca-
démico.  

 
Burnout académico 

 
El burnout es un síndrome que se caracteriza por la 

presencia de agotamiento emocional, despersonalización 
y baja realización personal. El término emergió de la mano 
de Freudenberger en 1974, en el contexto de la actividad 
laboral relacionada con la atención y el cuidado a perso-
nas. Desde entonces, el cuadro ha sido objeto de numero-
sos estudios que lo describen también en otros ámbitos de 
trabajo y en el académico. Entre estudiantes, el burnout se 
caracteriza por agotamiento físico y mental; cinismo como 
actitud de indiferencia hacia los estudios y la percepción 
de pérdida de eficacia y sensación de incompetencia en el 
estudio (Bresó et al., 2007; Bresó y Salanova, 2002; Sala-
nova et al., 2005). Entre los factores asociados a su apari-
ción se encuentran el estrés mantenido por sobrecarga de 
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estudios, variables personales, y aspectos contextuales 
educativos (Domínguez et al., 2010). 

 
El burnout académico se desarrolla de manera insi-

diosa frente al estrés crónico y las demandas propias del 
ámbito estudiantil. Las consecuencias que conlleva son: 
bajo rendimiento académico (e.g., Madigan y Curran, 
2021), mala salud física (Fares et al., 2016), intención de 
abandono (Marôco et al., 2020), depresión (Caballero-Do-
mínguez et al., 2015; Frajerman et al., 2019) y riesgo sui-
cida (Ardiles-Irarrázabal et al., 2022). Su frecuencia de 
aparición informada varía entre 8 % y 60 % (Amor et al., 
2020; Boni et al., 2018; Liu et al., 2023; Rosales-Ricardo 
et al., 2021) dependiendo de aspectos metodológicos, 
como el tipo de muestra analizada o los criterios de corte 
utilizados. 

 
Procrastinación académica 

 
Considerada un fallo de autorregulación, la procrasti-

nación académica consiste en el retraso irracional y volun-
tario en el inicio y/o finalización de tareas importantes, ne-
cesarias y previstas, a pesar de saber que habrá consecuen-
cias negativas por hacerlo (Sirois y Pychyl, 2013; Steel, 
2007). Se la considera un fallo de los procesos de autorre-
gulación comportamental, de los mecanismos de autocon-
trol y de la disciplina frente al estudio. Se trata de un com-
portamiento altamente prevalente entre estudiantes uni-
versitarios: entre el 70 y 95 % de los estudiantes se impli-
can en esta conducta problemático (Steel, 2007). 

 
Comprender por qué las personas no realizan las acti-

vidades que los llevarían a cumplir sus objetivos y metas, 
en este caso, académicos, es un desafío probablemente 
equivalente al del procrastinador que intenta comprender 
por qué está, una y otra vez, haciendo justamente lo que 
no tenía planeado hacer.  

 
La procrastinación académica tiene efectos negativos: 

afecta al rendimiento académico (e.g., Kaya y Erdem, 
2021; Kim y Seo, 2015), a la salud (Sirois y Pychyl, 2016), 
al bienestar (Bu et al., 2021; Kaya y Erdem, 2021); y, en 
relación con síntomas emocionales se la ha asociado a 
culpa (e.g., Pychyl y Flett, 2012), ansiedad (e.g., Stainton 
et al., 2000), depresión (e.g., Flett et al., 2016), y afecto 
negativo (e.g., Stainton et al., 2000). A pesar de estos efec-

tos negativos, los estudiantes suelen tener la creencia de 
que procrastinar no es malo, porque «se trabaja mejor bajo 
presión».  

 
La procrastinación ha sido fundamentalmente estu-

diada desde una perspectiva unidimensional a pesar de ser 
reconocida como una variable compleja, que integra face-
tas conductuales, cognitivas y emocionales. Sin embargo, 
desde diferentes enfoques actuales –conceptuales, empíri-
cos o psicométricos– se ha buscado aprehender la comple-
jidad estructural del fenómeno, generalmente, a través de 
instrumentos multifactoriales (Díaz-Morales et al., 2006; 
González-Brignardello y Sánchez-Elvira Paniagua, 2023; 
Haghbin, 2015; Klein et al., 2019; Li et al., 2021; Rebetez 
et al., 2022; Schraw et al., 2007). Además, se ha enfatizado 
la necesidad de abordar esta tendencia comportamental 
desde una perspectiva procesual, debido a su relación con 
el autocontrol y la autorregulación (Sirois y Pychyl, 2013; 
Tice y Baumeister, 1997). 

 
Pasión académica 

 
La pasión por los estudios se refiere a una fuerte atrac-

ción y dedicación por el trabajo académico. La pasión se 
define como una inclinación personal hacia la realización 
de actividades que el individuo valora, estima y a las cua-
les dedica tiempo y esfuerzo. Se trata de una variable que 
se integra fácilmente dentro del marco teórico de la psico-
logía positiva (Seligman y Csikszentmihalyi, 2000), ya 
que contribuye a comprender los aspectos positivos de la 
experiencia humana. Sin embargo, no se trata de un con-
cepto monolítico. Vallerand et al. (2003) proponen la 
existencia de dos tipos de pasión: por un lado, la pasión 
armoniosa o armónica, asociada a la motivación intrín-
seca, que impulsa a las personas a participar y a actuar de 
manera intensa en actividades de manera voluntaria y en 
equilibrio con el resto de las actividades de sus vidas; y, 
por otro lado, la pasión obsesiva caracterizada por la inter-
nalización de conductas no auto determinadas, que lleva a 
las personas a realizar actividades bajo el control de ciertas 
contingencias, entre las cuales podríamos encontrar la pre-
sión intrapersonal y/o la interpersonal. La pasión armo-
niosa se refiere a una internalización autónoma que per-
mite a la persona elegir abordar una actividad que le gusta, 
integrarla en su identidad y, realizar esta actividad de un 
modo sano, no agobiante y que le permite desarrollar otros 
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intereses vitales. En contraposición, la pasión obsesiva no 
permite esta adaptación positiva y genera, no sólo afecto 
negativo, sino también una persistencia rígida, sin flexibi-
lidad, de manera que la persona no consigue integrar y rea-
lizar otras actividades de la vida sin malestar o culpa. 

 
La evidencia empírica respalda la aplicabilidad de este 

modelo dual de pasión al ámbito académico (Vallerand et 
al., 2003). Bélanger y Ratelle (2021) concluyeron que 
desarrollar una pasión por los estudios fortalece el funcio-
namiento de los estudiantes, sobre todo, si esa pasión es 
armoniosa; mientras que la falta de pasión constituye un 
riesgo académico. Estudiando la relación entre burnout y 
pasión, Saville et al. (2018) encontraron que los estudian-
tes que presentaban pasión armoniosa por los estudios su-
frían menos agotamiento que los estudiantes no apasiona-
dos y que los estudiantes apasionados obsesivamente. Por 
otra parte, Stoeber et al. (2011) estudiaron la pasión y su 
relación con engagement, burnout y motivación autónoma 
y controlada, informando que ambos tipos de pasión 
explicaron la varianza en engagement y en burnout, por 
encima de lo que lo hizo la motivación (autónoma y con-
trolada). De tal modo que la pasión armoniosa y la moti-
vación autónoma estuvieron positivamente relacionadas 
con engagement y negativamente con burnout. Al contra-
rio, la pasión obsesiva y la motivación controlada estuvie-
ron relacionadas negativamente con engagement y positi-
vamente con burnout. En relación con la autorregulación 
del aprendizaje, (Méndez-Giménez et al. 2017), encontra-
ron que la pasión armoniosa se relacionó positivamente 
con la capacidad de autorregulación del aprendizaje mien-
tras que la pasión obsesiva no mostró asociación. Las evi-
dencias empíricas muestran la capacidad de la pasión ar-
moniosa de fortalecer y proteger aspectos relacionados 
con el rendimiento y el bienestar, mientras que la pasión 
obsesiva, aún siendo una variable que mueve a la realiza-
ción de actividades escogidas y deseables para el indivi-
duo, muestra un papel entorpecedor o perjudicial. 

 
Educación a Distancia 

 
Los estudiantes de educación a distancia requieren 

competencias determinadas para poder llevar a cabo su 
proyecto formativo bajo esta modalidad de enseñanza-
aprendizaje. Se requieren, en primer lugar, capacidades de 
autorregulación y niveles de autonomía (Sánchez-Elvira, 

2008, 2014) que permitan dirigirse y mantenerse en 
movimiento en el camino formativo, avanzando a pesar de 
las dificultades que tenga que afrontar. En segundo lugar, 
son necesarias competencias digitales (Levano-Francia et 
al., 2019) que le permitan el acceso a los diferentes 
«escenarios» de formación. Además, el estudiante a 
distancia, normalmente, debe afrontar presiones de 
conciliación laboral y familiar y situaciones propias de la 
vida adulta, que le confieren mayor complejidad a su 
proceso formativo.  

 
En este contexto, los estudiantes a distancia enfrentan 

desafíos únicos, que requieren estudios que pongan en el 
centro estos aspectos. El burnout puede ser un resultado 
directo de la presión para equilibrar las responsabilidades 
académicas, laborales y familiares. La procrastinación, 
por otro lado, puede ser una gran amenaza para la autorre-
gulación y la autonomía necesaria para avanzar en el ca-
mino formativo. Por último, mantener la pasión académica 
es esencial para superar estos obstáculos y seguir moti-
vado en el proceso de aprendizaje.  

 
La importancia de este estudio en el campo específico 

de la educación a distancia se justifica por dos aspectos 
fundamentales. En primer lugar, la creciente disponibili-
dad de programas de formación que utilizan medios digi-
tales y metodologías específicas. Estos elementos otorgan 
a la Educación a Distancia características únicas, permi-
tiendo una distribución amplia y accesible, sin las limita-
ciones de tiempo y espacio tradicionales. En segundo lu-
gar, la educación a distancia requiere que los estudiantes 
dominen un modelo que a menudo es desconocido para 
ellos. Esto subraya la necesidad de investigar y compren-
der mejor los procesos que protegen y amenazan el bie-
nestar de los estudiantes. Es esencial desarrollar compe-
tencias y habilidades para navegar con éxito en este en-
torno de aprendizaje. 

 
El objetivo general de este estudio fue analizar la con-

tribución relativa de la pasión armoniosa y la pasión obse-
siva por el estudio, así como de la procrastinación acadé-
mica multidimensional, en la predicción del burnout en 
estudiantes universitarios de modalidad no presencial.  

 
Como objetivo específico, conocer el posible compor-

tamiento diferencial de las dimensiones de la procrastina-
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ción académica sobre los factores del burnout: el agota-
miento emocional, el cinismo y la ineficacia.  

 
 

Método 
 

Participantes 
 
La muestra para este estudio se seleccionó de manera 

no probabilística y con un propósito específico entre los 
estudiantes de primer año de la Universidad Nacional de 
Educación a Distancia (UNED). Los participantes fueron 
1684 estudiantes, con una edad promedio de 34.7 y una 
desviación estándar de 9.34 (mínimo: 18 y máximo: 72 
años); el 56.1% de ellos eran mujeres. En cuanto a la dis-
tribución relacionada con los estudios previos o forma de 
acceso a la universidad, se observó que el 24.5 % provenía 
de formación profesional (FP), el 24.2 % de cursos de ac-
ceso universitario para estudiantes mayores de 25/45 años, 
el 23.1 % a través de selectividad (examen de ingreso a la 
universidad), el 15.3 % tenía un título universitario (licen-
ciatura), el 12.2 % tenía una diplomatura (tres años de es-
tudios superiores) y el 0.5% tenía un doctorado. El resto, 
0.2 % no respondió la pregunta. Todas las facultades y es-
cuelas de la universidad estuvieron representadas en la 
muestra, con la mayoría de los estudiantes provenientes de 
las Facultades de Derecho (18.4 %), Psicología (18.3 %) y 
Economía (15.1 %). El resto (48.5 %) se distribuyó entre 
las otras ocho facultades y escuelas. La mayoría de los par-
ticipantes eran trabajadores empleados (57.6 %), seguidos 
por estudiantes desempleados con experiencia laboral pre-
via (22.0 %), y solo eran estudiantes un 11.3 %. El resto 
se distribuyó entre otras clasificaciones: trabajadores au-
tónomos (4.7 %), trabajo doméstico no remunerado 
(2.0 %), jubilados (1.3 %) y empleados en algún negocio 
familiar (1.1 %). 
 
Instrumentos de evaluación 

 
Escala de Pasión (Vallerand et al., 
2003) 

 
Esta escala, compuesta por 10 ítems, permite medir la 

pasión hacia una actividad determinada. En este estudio 
los ítems fueron adaptados para el contexto de los estudios 

universitarios. La Escala de Pasión está formada por dos 
subescalas: Pasión Armoniosa (5 ítems) y la Pasión Obse-
siva (5 ítems) hacia una actividad determinada. Un ejem-
plo de ítem de la escala de Pasión Armoniosa es “Mis es-
tudios se encuentran en armonía con las otras actividades 
que forman parte de mi vida” y de Pasión Obsesiva es “El 
impulso que siento es tan fuerte que necesito seguir estu-
diando”. Los ítems se presentaron en un formato de res-
puesta Likert de 7 puntos midiendo el grado de acuerdo 
con las afirmaciones propuestas, con valores extremos 
0 = nada, en absoluto y 6 = totalmente de acuerdo. Pun-
tuaciones más altas indican más pasión armoniosa u obse-
siva. Se obtuvo un alfa de Cronbach de .82 para Pasión 
Armoniosa y .87 para Pasión Obsesiva. 
 

 
Escala Multidimensional de  
Procrastinación Académica (MAPS-15, 
González-Brignardello y Sánchez-Elvira 
Paniagua, 2023) 

 
Esta escala permite medir la procrastinación acadé-

mica a través de 15 ítems distribuidos en tres subescalas: 
Procrastinación Central (6 ítems) se refiere a la posterga-
ción, dificultad de decisión y evitación de tareas; Pobre 
Gestión del Tiempo (4 ítems) que mide la percepción de la 
capacidad de planificación y administración del tiempo, 
así como el ajuste entre los requisitos temporales y la eje-
cución; y Desconexión del Trabajo (5 ítems) que trata de 
las interrupciones y la falta de persistencia, así como la 
falta de mantenimiento del «foco atencional» sobre el 
evento de estudio y del trabajo académico. Ejemplo de 
ítem de Procrastinación Central es “Habitualmente pos-
pongo estudiar porque pienso que aún me queda mucho 
tiempo para hacerlo”; de Procrastinación Pobre Gestión 
del Tiempo es “Habitualmente consigo estudiar todo lo 
que me había propuesto para una sesión”; y un ítem de 
ejemplo de la dimensión Procrastinación Desconexión del 
Trabajo es “Continuamente interrumpo mi trabajo para fu-
mar, tomar un café, dar vueltas alrededor, conversar con 
alguien...”. Los ítems se presentan en un formato de res-
puesta Likert de 5 puntos que mide el grado de acuerdo 
con las afirmaciones propuestas, con valores extremos de 
0 = nada, en absoluto y 4 = totalmente de acuerdo. Pun-
tuaciones más altas indican una mayor procrastinación 
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académica. En este estudio, los valores del alfa de 
Cronbach fueron: Procrastinación Central: .84, Procras-
tinación Pobre Gestión del Tiempo: .83 y Procrastinación 
Desconexión del Trabajo: .76. Este instrumento es aplica-
ble a estudiantes de educación en línea o a distancia. 

 
 

Maslach Burnout Inventory-Student 
Survey, Inventario de Burnout-Encuesta 
del Estudiante (Maslach y Schaufeli, 
2007) 

 
Esta escala mide el burnout académico a través de tres 

subescalas: Agotamiento (5 ítems), Cinismo (4 ítems) e In-
eficacia (6 ítems). Ejemplo de ítem de Agotamiento es 
“Estoy emocionalmente agotado/a por mis estudios”, de 
Cinismo “He perdido entusiasmo por los estudios” y de 
Ineficacia “No puedo resolver los problemas que surgen 
en torno a mis estudios”. Los estudiantes deben indicar el 
nivel de acuerdo con cada ítem, que se puntuaron en una 
escala de respuesta Likert de 6 puntos, desde 0 = total-
mente en desacuerdo hasta 6 totalmente de acuerdo. Pun-
tuaciones altas en las anteriores dimensiones son indica-
dores de Burnout. El alfa de Cronbach para Agotamiento 
fue de .87, para Cinismo fue de .84 y para Ineficacia fue 
de .80.  

 
Procedimiento 

 
Al comienzo del curso 2012-2013, se invitó a todos los 

estudiantes matriculados por primera vez en la universidad 
a participar en un programa institucional que tenía como 
objetivo conocer las características y necesidades de los 
estudiantes de nuevo ingreso en la UNED (Sánchez-Elvira 
et al., 2009). El programa se desarrolló dentro de las acti-
vidades de las comunidades de acogida en línea, disponi-
bles en la plataforma de e-learning de la universidad y 
constaba de ocho formularios online, activos durante el 
primer semestre de estudios. Este artículo presenta los da-
tos de los primeros tres cuestionarios, que se cumplimen-
taron durante las fases de ingreso y adaptación (octubre-
noviembre) antes de la convocatoria de exámenes del pri-
mer cuatrimestre (enero-febrero). Los estudiantes que 
completaron todas las fases del estudio recibieron un cré-

dito de libre configuración. Se solicitó un consentimiento 
informado explícito y voluntario. 
 
Análisis de datos 

 
El estudio se llevó a cabo siguiendo un diseño ex post 

facto prospectivo de grupo único de corte transversal.  
 
Los análisis de datos se realizaron con SPSS 25. En 

primer lugar, se realizó un análisis descriptivo de cada 
variable incluida en el estudio, se calcularon los 
coeficientes de correlación entre las variables y la 
consistencia interna de las escalas (alfa de Cronbach). Se 
estudió la posible multicolinealidad entre las variables.  

 
Para estudiar la aportación explicativa, se llevaron a 

acabo tres análisis de regresión jerárquica, uno para cada 
una de las dimensiones del burnout académico como va-
riable dependiente. En el primer bloque, se evaluó la ca-
pacidad predictiva de la pasión –en sus dos facetas– sobre 
las dimensiones del burnout académico, y posteriormente, 
en el segundo bloque se analizó la capacidad predictiva 
incremental de las tres dimensiones de la procrastinación 
académica. Se utilizó el procedimiento de entrada (intro) 
para la inclusión de las variables en cada modelo del aná-
lisis.  
 

 
Resultados 

 
En primer lugar, se realizó un análisis detallado de 

cada una de las variables del estudio (ver Tabla 1) y se 
evaluó la multicolinealidad de las variables independien-
tes. Se rechazó la presencia de multicolinealidad si 
VIF (Variance Inflation Factor) < 5. En este caso, todas 
las variables independientes presentaron un valor de VIF 
por debajo de ese punto de corte, lo que apoya la confia-
bilidad de los estimadores del modelo. Además, el valor 
máximo de las correlaciones observadas en la Tabla 1 es 
de r = .684 añadiendo evidencias a la no presencia de mul-
ticolinealidad.  
 

Tal como puede verse en la Tabla 1, la media de pasión 
armoniosa se encuentró por encima del punto medio de la 
escala; mientras todos los demás se hallaron por debajo. 
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Pasión Armoniosa y Pasión Obsesiva correlacionaron po-
sitivamente entre sí, al igual que las dimensiones de 
burnout (Agotamiento, Cinismo e Ineficacia) y las dimen-
siones de procrastinación (Procrastinación Central, Po-
bre Gestión del Tiempo y Desconexión del Trabajo). Los 
dos tipos de pasión por el estudio se relacionaron en sen-
tido inverso con todas las dimensiones de la procrastina-
ción, indicando que a medida que aumentó la pasión dis-
minuyeron los valores de procrastinación, siendo más in-
tensa la relación existente entre Pasión Armoniosa y cada 
una de las dimensiones de la procrastinación que la que 
presentó la Pasión Obsesiva con ellas. En cuanto a las re-
laciones con burnout los datos mostraron que la pasión se 
relacionó, igualmente, en sentido negativo con todas las 
dimensiones de burnout. Nuevamente, Pasión Armoniosa 
presentó la asociación más fuerte con Ineficacia, Cinismo 
y Agotamiento mientras la Pasión Obsesiva, aun cuando 
mostró correlaciones negativas con dichas dimensiones, 
mostró correlaciones de fuerza muy débil. 
 

En la Tabla 2 se muestran los resultados del análisis de 
regresión jerárquica de Pasión y Procrastinación sobre el 
Agotamiento. El primer modelo incluyó la Pasión Armo-
niosa y la Pasión Obsesiva como variables independien-

tes. Los resultados mostraron que ambos tipos de pasión 
tuvieron una capacidad predictiva significativa sobre el 
Agotamiento, explicando el 17 % de la variabilidad del 
Agotamiento. La Pasión Armoniosa fue un predictor más 
fuerte en sentido negativo y la Pasión Obsesiva lo fue en 
sentido positivo, pero con una capacidad predictiva más 
débil. El segundo modelo, obtenido cuando se añaden las 
dimensiones de procrastinación, explicó el 28 % de la va-
riabilidad del Agotamiento. En este modelo la Pasión Ar-
moniosa disminuyó su capacidad predictiva, aunque con-
tinuó siendo significativa y en sentido negativo, la Pasión 
Obsesiva se mantuvo con un nivel similar al que presentó 
en el primer modelo. Las dimensiones de Procrastinación 
Central y de Desconexión del Trabajo predijeron el Ago-
tamiento, en sentido positivo, mientras que la Pobre Ges-
tión del Tiempo no mostró relación con dicha variable.  En 
general, los resultados sugieren que la Pasión Armoniosa 
protege del Agotamiento mientras que las variables de pro-
crastinación (Procrastinación Central y Desconexión del 
Trabajo), y la Pasión Obsesiva, son amenazas al bienestar 
estudiantil.  

 
La Pasión Armoniosa sigue siendo significativa y ne-

gativamente asociada al Agotamiento mientras que las dos 

Tabla 1 
 
Estadísticos descriptivos y matriz de correlaciones de las variables del estudio (N = 1684) 
 
 Variables        1          2      3     4      5    6    7     8 
1. P-Arm         
2. P-Obs .396**        
3. Pr-Centr -.473** -.185**       
4. Pr-PGTiemp -.461** -.169** .651**      
5. Pr-Descx -.376** -.053** .684** .664**     
6. B-Agot -.398** -.057** .445** .380** .433**    
7. B-Cin -.478** -.144** .514** .345** .387** .576**   
8: B-Inef -.490** -.119** .556** .470** .538** .578** .634**  
         
Media 4.017 2.006 1.229 1.961 1.527 1.866 1.034 1.453 
DE 1.105 1.358 0.824 0.918 0.775 1.146 1.092 1.031 
Mínimo 0 0 0 0 0 0 0 0 
Máximo 6.00 6.00 4.00 4.00 4.00 6.00 6.00 5.83 

Nota: P-Arm: Pasión Armoniosa, P-Obs: Pasión Obsesiva, Pr-Centr: Procrastinación Central, Pr-PGTiemp: 
Procrastinación Pobre Gestión Tiempo, Pr-Descx: Procrastinación Desconexión Trabajo; B-Agot: burnout 
Agotamiento, B-Cin: burnout Cinismo, B-Inef: burnout Ineficacia, DE: Desviación estándar. 
*p < .05, **p < .01. 
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variables que le siguen en tamaño del coeficiente de regre-
sión, la Procrastinación Central y la Desconexión del Tra-
bajo están relacionadas de manera positiva con el Agota-
miento, al igual que la Pasión Obsesiva. La única dimen-
sión que no tiene relevancia estadística en el modelo pre-
dictivo es la Pobre Gestión del Tiempo. Esto apunta a que 

estas las dos dimensiones de procrastinación y la Pasión 
Obsesiva funcionan como amenazas al bienestar del estu-
diante. 

 
En la Tabla 3 puede verse el detalle del modelo predic-

tivo sobre el Cinismo. Se aprecia en el Modelo I, que tanto 

Tabla 2 
Pasión Académica (dual) y Procrastinación Académica Multidimensional como predictores de la dimensión 
Agotamiento del burnout académico 
 

 Agotamiento (burnout) 
 Modelo 1 Modelo 2 

Variable                 B Beta             B Beta  95% CI 
Constante 3.52**  1.98**  [1.70, 2.26] 
P-Arm -.46** -.45** -.27** -.26** [-.33, -.22] 
P-Obs .10** .12** .08** .10** [.04, .12] 
Pr-Centr   .27** .19** [.18, .35] 
Pr-PGTiemp   .03** .02** [-.05, .10] 
Pr-Descx   .29** .19** [.20, .38] 
R2 .17**  .28**   
F 173.23**  128.36**   
ΔR2   .11**   

Nota: P-Arm: Pasión Armoniosa, P-Obs: Pasión Obsesiva, Pr-Centr: Procrastinación Central, Pr-PGTiemp: 
Procrastinación Pobre Gestión Tiempo, Pr-Descx: Procrastinación Desconexión Trabajo, N = 1683, CI: 
intervalo de confianza, B: Coeficiente no estandarizado, Beta: Coeficiente estandarizado.  
***p < .001. 
 

Tabla 3 
Pasión Académica (dual) y Procrastinación Académica Multidimensional como predictores de la dimensión 
Cinismo del burnout académico 

 Cinismo (burnout) 
 Modelo 1 Modelo 2 

Variable         B Beta              B      Beta 95% CI 
Constante 2.93***  1.74***  [1.49, 2.00] 
P-Arm -.49*** -.50** -.33*** -.33** [-.38, -.28] 
P-Obs .04*** .05** .04*** .05** [.00, .07] 
Pr-Centr   .50*** .38** [.42, .58] 
Pr-PGTiemp   -.11*** -.09** [-.18, -.04] 
Pr-Descx   .09*** .07** [.01, .18] 
R2 .23***  .34***   
F 252.22***  173.95***   
ΔR2   .11***   

Nota: P-Arm: Pasión Armoniosa, P-Obs: Pasión Obsesiva, Pr-Centr: Procrastinación Central, Pr-PGTiemp: 
Procrastinación Pobre Gestión Tiempo, Pr-Descx: Procrastinación Desconexión Trabajo, N = 1683, CI: intervalo 
de confianza, B: Coeficiente no estandarizado, Beta: Coeficiente estandarizado.  
*p < .05, ** p < .01, ***p < .001. 
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la Pasión Armoniosa como la Pasión Obsesiva predijeron 
el 23 % de la variabilidad del Cinismo. La Pasión Armo-
niosa presentó la mayor capacidad predictiva, mostrando 
que cada punto de cambio en ella reflejó medio punto de 
cambio en Cinismo. En cambio, aún cuando la Pasión Ob-
sesiva mostró significación estadística, su capacidad pre-
dictiva fue pequeña. Al incluir las dimensiones de la pro-
crastinación, en el Modelo 2, vemos que es significativo y 
que la capacidad predictiva del modelo en su conjunto au-
mentó al 34 % de la variabilidad del Cinismo. La asocia-
ción entre Pasión Armoniosa disminuyó, pero continuó 
siendo significativa y fuerte, de modo que, al incremen-
tarse la Pasión Armoniosa, el Cinismo disminuyó. Lo 
mismo ocurrió con la dimensión Pobre Gestión del 
Tiempo que, aunque presentó un coeficiente de regresión 
pequeño, este fue significativo. El resto de las variables de 
procrastinación estuvieron asociadas de manera significa-
tiva y positiva con la variable dependiente: Procrastina-
ción Central presentó el mayor coeficiente, seguida por 
Pasión Armoniosa. Tanto Desconexión del Trabajo y Pa-
sión Obsesiva presentaron coeficientes de regresión signi-
ficativos y positivos pero pequeños. 

.  
El último modelo de regresión se realizó para explorar 

la capacidad predictiva de la pasión dual y la procrastina-

ción multidimensional sobre la variable dependiente Inefi-
cacia. En la Tabla 4 puede verse el detalle de este análisis. 
Con el primer modelo, en el que solo participa la pasión, 
se predijo el 25 % de la variabilidad de Ineficacia. La Pa-
sión Armoniosa predijo de manera significativa y negati-
vamente, la Ineficacia, y lo hizo de un modo muy fuerte. 
De tal modo que, un cambio en una unidad de Pasión Ar-
moniosa se reflejó más de la mitad de una unidad de cam-
bio en Ineficacia. La Pasión Obsesiva, tal como ocurrió en 
los otros análisis predictivos de este estudio, predijo de un 
modo significativo y positivamente la Ineficacia, pero con 
un valor muy pequeño. Al añadir las dimensiones de pro-
crastinación, y formar el Modelo 2, se explicó el 42 % de 
la variabilidad de la variable dependiente. En este modelo, 
la Pasión Armoniosa sigue estando asociada negativa y 
significativamente con Ineficacia, aunque disminuyó su 
potencia, mientras las dimensiones de Procrastinación 
Central y Desconexión del Trabajo se asociaron positiva-
mente con Ineficacia y lo hicieron con un coeficiente de 
tamaño relevante y similar. La Pasión Obsesiva presenta 
un coeficiente pequeño, en sentido positivo y estadística-
mente significativo.  

 
 

 
Tabla 4 
 
Pasión Académica (dual) y Procrastinación Académica Multidimensional como predictores de la dimensión 
Ineficacia del burnout académico 

 Ineficacia (Burnout) 
 Modelo 1 Modelo 2 

Variable                B  Beta                    B Beta  95% CI 
Constante 3.29**  1.54**  [1.32, 1.77] 
P-Arm -.49** -.53** -.28** -.30** [-.3,2 -.23] 
P-Obs .07** .09** .05** .06** [.02, .08] 
Pr-Centr   .30** .24** [.23, .37] 
Pr-PGTiemp   .02** .02** [-.04, .81] 
Pr-Descx   .34** .25** [.26, .41] 
R2 .25**  .42**   
F 275.44**  239.77**   
ΔR2   .17**   

Nota: P-Arm: Pasión Armoniosa, P-Obs: Pasión Obsesiva, Pr-Centr: Procrastinación Central, Pr-PGTiemp: 
Procrastinación Pobre Gestión Tiempo, Pr-Descx: Procrastinación Desconexión Trabajo, N= 1683, CI: intervalo 
de confianza, B: Coeficiente no estandarizado, Beta: Coeficiente estandarizado. *p < .05, **p < .01, ***p < .001. 
 



 
 

 ACCIÓN PSICOLÓGICA, junio 2023, vol. 20, nº. 1, 131–146. ISSN: 2255-1271 https://doi.org/10.5944/ap.20.1.39246 

 
140 

Discusión 
 
El objetivo de este estudio fue analizar la contribución 

relativa de la pasión dual (a través de sus dos tipos, armo-
niosa y obsesiva) y la procrastinación académica multidi-
mensional, en la predicción del burnout en estudiantes 
universitarios. A la vez, se pretendió conocer el posible 
comportamiento diferencial de las dimensiones de la 
procrastinación académica sobre los factores del burnout: 
el agotamiento emocional, el cinismo y la ineficacia.  

 
El primer hallazgo de este estudio permite responder al 

objetivo general. Tanto la pasión armoniosa como la pa-
sión obsesiva ejercen un efecto predictor sobre el burnout. 
La pasión armoniosa predice de manera significativa la va-
riabilidad del burnout en todos sus factores y lo hace a tra-
vés de una relación inversa, es decir, cuando aumenta la 
pasión armoniosa disminuye el burnout. Por su parte, la 
pasión obsesiva, predice de manera menos potente el 
burnout, pero se relaciona con este de manera directa, ejer-
ciendo un rol de factor obstaculizador del bienestar, en 
este caso. Estos resultados se encuentran en la misma línea 
que lo hallado por Donahue et al. (2012); los autores estu-
diaron los efectos diferenciales de la pasión armoniosa y 
la obsesiva sobre el agotamiento emocional, mediados por 
la rumiación y por las actividades de recuperación. Proba-
ron el modelo que explica que las personas altamente apa-
sionadas por la actividad (pasión armoniosa) suelen impli-
carse en actividades de recuperación y, por tanto, están 
más protegidas frente al cansancio emocional; mientras 
que aquellas con altas puntuaciones en pasión obsesiva tie-
nen tendencia a rumiar y son más propensas a sufrir des-
gaste emocional. Además, los hallazgos relacionados con 
la fuerza protectora de la pasión armoniosa coinciden con 
los planteamientos realizados desde la teoría de la autode-
terminación de Ryan y Deci (2000) que postula que 
cuando las personas están intrínsecamente motivadas, 
como sucede con la pasión armoniosa, es más probable 
que se sientan energizadas, comprometidas y satisfechas 
con su trabajo o estudio, mostrándose resistentes frente al 
cansancio y al desapego.  

 
Respondiendo al siguiente objetivo de este estudio, he-

mos podido constatar que existe un efecto diferencial de 
las dimensiones de la procrastinación sobre el burnout. 
Los resultados de este estudio nos permiten afirmar que, 

en esta muestra, la Procrastinación Central y la Descone-
xión del Trabajo se comportan en el sentido esperado, es 
decir, a medida que estas dimensiones presentan mayores 
puntuaciones, mayores son los efectos sobre el cansancio 
emocional y la sensación de falta de eficacia en los estu-
dios. Estos resultados coinciden con lo hallado por Balkis 
(2013) quien estudió el efecto de la procrastinación uni-
factorial sobre las tres dimensiones del burnout. Más re-
cientemente, Zarean y Karami Isheqlou (2021) informaron 
del efecto mediador de la procrastinación entre el perfec-
cionismo (adaptativo y desadaptativo) y el burnout: los au-
tores hallaron un efecto positivo de la procrastinación so-
bre el burnout, ambas consideradas como variables unidi-
mensionales.  

 
Una interpretación comúnmente aceptada de la rela-

ción entre la procrastinación y las dimensiones del burnout 
se basa en la demora en la ejecución de las tareas y el con-
siguiente aumento del estrés (Tice y Baumeister, 1997). 
Esta demora en el inicio de las tareas, junto con la presión 
de cumplir con los plazos que se acortan, puede generar 
un nivel de estrés significativo. Este estrés acumulado 
puede explicar el agotamiento emocional, una de las di-
mensiones clave del burnout (Lay y Schouwenburg, 
1993). En resumen, la procrastinación puede contribuir al 
burnout al aumentar el estrés y el agotamiento emocional. 
Además, el agotamiento físico y la falta de energía pueden 
ser el resultado del trabajo apresurado debido a la falta de 
tiempo, así como la pérdida de horas de sueño necesarias 
para completar las tareas (Ángeles-Castellanos et al., 
2007). Esta combinación de trabajo acelerado y sueño in-
suficiente puede contribuir significativamente al cansan-
cio físico y a la disminución de la energía, exacerbando 
aún más los efectos del burnout académico. 

 
El descubrimiento inesperado de una relación negativa 

entre la mala gestión del tiempo y el cinismo es sorpren-
dente. Según Maslach (2009), el cinismo puede desempe-
ñar un papel protector contra el agotamiento. El desapego 
emocional y cognitivo de los estudios podría permitir al 
estudiante adoptar una postura adaptativa para reequilibrar 
su sistema. Si el estudiante tiene una alta percepción de 
mala gestión del tiempo, que es una variable menos 
emocional pero muy relevante para los estudios a 
distancia, podría surgir una interpretación atribucional. La 
percepción de que los problemas con los estudios se deben 
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a cuestiones prácticas, como la mala gestión del tiempo, 
podría ser una forma de evitar la necesidad de adoptar una 
actitud cínica o de desapego hacia los estudios como es-
trategia de protección. Sin embargo, Este hallazgo abre 
nuevas vías de investigación. 

 
Los resultados de este estudio destacan la importancia 

de adoptar un enfoque multidimensional al investigar la 
procrastinación. Al hacerlo emergen relaciones y efectos 
ocultos que dan luz a la complejidad de los procesos de 
estudio. Esto nos anima a explorar nuevas rutas y líneas de 
investigación para comprender mejor el fenómeno com-
plejo de la procrastinación académica; entre ellos, ¿cuáles 
son los procesos de causalidad o secuencialidad que cons-
tituyen la dimensión procesual de la procrastinación?  

 
A pesar de los valiosos hallazgos obtenidos en este es-

tudio, existen limitaciones que subrayan la necesidad im-
perante de futuras investigaciones. Si bien nuestros resul-
tados proporcionan una comprensión significativa de la re-
lación entre la percepción de mal manejo del tiempo y el 
cinismo como dimensión del burnout, es crucial reconocer 
la naturaleza contextual y específica de nuestra muestra. 
La generalización de los resultados a otras poblaciones y 
entornos requiere una validación y replicación más am-
plia. Además, este estudio no abordó exhaustivamente va-
riables relacionadas que podrían influir en la dinámica ob-
servada. La evolución de contextos y circunstancias, junto 
con preguntas emergentes que surgieron durante la inves-
tigación, destaca la necesidad de investigaciones adiciona-
les para expandir y enriquecer nuestra comprensión del fe-
nómeno estudiado. La consideración de enfoques interdis-
ciplinarios y la aplicación práctica de los resultados tam-
bién representan áreas fructíferas para futuras investiga-
ciones que contribuirán a un conocimiento más integral y 
aplicable en este campo. 

 
A pesar de los valiosos hallazgos obtenidos en este es-

tudio, existen limitaciones que subrayan la necesidad im-
perante de futuras investigaciones. Si bien nuestros resul-
tados proporcionan una comprensión significativa de la re-
lación entre la percepción de mal manejo del tiempo y el 
cinismo como dimensión del burnout, es importante reco-
nocer la naturaleza contextual y específica de nuestra 
muestra. La selección de la muestra se ha hecho de manera 
no aleatoria y, por lo tanto, es posible que haya participado 

en este estudio parte del estudiantado más comprometido 
quedando fuera de él precisamente aquellos estudiantes 
que se encuentran más marginales a las acciones institu-
cionales y que requieren de mayor apoyo. Además, la ge-
neralización de los resultados a otras poblaciones y entor-
nos requiere una validación y replicación más amplia. 
Además, este estudio no abordó exhaustivamente varia-
bles relacionadas que podrían influir en la dinámica obser-
vada. La evolución de contextos y circunstancias, junto 
con preguntas emergentes que surgieron durante la inves-
tigación, destaca la necesidad de investigaciones adiciona-
les para expandir y enriquecer nuestra comprensión del fe-
nómeno estudiado. La consideración de enfoques interdis-
ciplinarios y la aplicación práctica de los resultados tam-
bién representan áreas fructíferas para futuras investiga-
ciones en el campo de la educación a distancia que contri-
buirán a un conocimiento más integral y aplicable en este 
campo.  
 

 
Financiación: Este estudio no recibió financiamiento 

específico de agencias del sector público, el sector 
comercial o entidades sin fines de lucro. 

 
Declaración de Consentimiento Informado: Se 

obtuvo el consentimiento libre e informado de los 
participantes en el estudio. 

 
Declaración de Disponibilidad de Datos: Este estudio 

no reporta datos. 
  
Conflictos de Interés: Los autores declaran que no 

existen conflictos de intereses. 
 
 
 

Referencias 
 
Adil, A., Ameer, S. y Ghayas, S. (2019). Mediating Role 

of Flow, and Study Engagement between 
Academic Psychological Capital and Perceived 
Academic Stress among University Students. 
Pakistan Journal of Social and Clinical 
Psychology, 17(2), 12–18. 

 



 
 

 ACCIÓN PSICOLÓGICA, junio 2023, vol. 20, nº. 1, 131–146. ISSN: 2255-1271 https://doi.org/10.5944/ap.20.1.39246 

 
142 

Ally, M. (2019). Competency Profile of the Digital and 
Online Teacher in Future Education. International 
Review of Research in Open and Distributed 
Learning, 20(2), 302–318. 
https://doi.org/10.19173/irrodl.v20i2.4206 

 
Amali, S. (2019). The Relations Among Affect-Related 

Personality Traits, Mood, Temptation and 
Academic Procrastination in Everyday Life [Tesis 
de máster]. Carleton University, Canadá. 

 
Amor, E. M., Baños, J. E. y Sentí, M. (2020). 

Prevalencia del síndrome de burnout entre los 
estudiantes de medicina y su relación con variables 
demográficas, personales y académicas [The 
Prevalence of Burnout Syndrome among Medical 
Students and its Relationship with Demographic, 
Personal, and Academic Variables]. FEM: Revista 
de la Fundación Educación Médica, 23(1), 25–33. 
https://doi.org/10.33588/fem.231.1036 

 
Ángeles-Castellanos, M., Rodríguez, K., Salgado, R. y 

Escobar, C. (2007). Cronobiología médica. 
Fisiología y fisiopatología de los ritmos biológicos 
[Medical Chronobiology. Physiology and 
Physiopathology of Biological Rhythms]. Revista 
Facultad de Medicina UNAM, 50(6), 238–241.  

 
Ardiles-Irarrázabal, R., Cortés-Sandoval, C., Diamond-

Orellana, S., Gutiérrez-Leal, C., Paucar-Evanan, 
M., Toledo-Valderrama, K., Ardiles-Irarrázabal, 
R., Cortés-Sandoval, C., Diamond-Orellana, S., 
Gutiérrez-Leal, C., Paucar-Evanan, M., & Toledo-
Valderrama, K. (2022). Burnout académico como 
factor predictivo del riesgo suicida en estudiantes 
de enfermería [Academic Burnout as a Predictive 
Factor of Suicide Risk in Nursing Students]. Index 
de Enfermería, 31(1), 14–18. 

 
Balkis, M. (2013). The Relationship between Academic 

Procrastination and Students’ Burnout. Hacettepe 
Üniversitesi Eğitim Fakültesi Dergisi, 28(28-1), 
68–78. 

 
Bélanger, C. y Ratelle, C. F. (2021). Passion in 

University: The Role of the Dualistic Model of 

Passion in Explaining Students’ Academic 
Functioning. Journal of Happiness Studies, 22(5), 
2031–2050. https://doi.org/10.1007/s10902-020-
00304-x 

 
Boni, R. A. dos S., Paiva, C. E., Oliveira, M. A. de, 

Lucchetti, G., Fregnani, J. H. T. G. y Paiva, B. S. 
R. (2018). Burnout among Medical Students during 
the First Years of Undergraduate School: 
Prevalence and Associated Factors. Plos One, 
13(3), Artículo e0191746. 
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0191746 

 
Bresó, E. y Salanova, M. (2002). Efectos significativos 

del uso de las creencias de ineficacia 
comocomponente del burnout académico en 
estudiantes universitarios. En Jornades de Foment 
de laInvestigació. Recuperado de 
www.uji.es/bin/publ/edicions/jfi8/psi/32.pdf 

 
Bresó, E., Salanova, M. y Schaufeli, W. B. (2007). In 

Search of the “Third Dimension” of Burnout: 
Efficacy or Inefficacy? Applied Psychology, 56(3), 
460–478. https://doi.org/10.1111/j.1464-
0597.2007.00290.x 

 
Bu, X., Wu, L. y Wang, H. (2021). Impact of College 

Students’ Academic Procrastination on Subjective 
Well-Being. Social Behavior and Personality, 
49(7), 1–13. https://doi.org/10.2224/sbp.9858 

 
Caballero-Domínguez, C. C., Hederich G., C. y García 

P., A. (2015). Relación entre burnout y engagement 
académicos con variables sociodemográficas y 
académicas [Relationship between Burnout and 
Academic Engagement with Sociodemographic 
Variables and Academic]. Psicología desde el 
Caribe, 32(2), 254–267 
https://doi.org/10.14482/psdc.32.2.5742 

 
Caballero-Domínguez, C. C., Hederich, C., & Sañudo, J. 

E. P. (2010). El burnout académico: Delimitación 
del síndrome y factores asociados con su aparición 
[Academic Burnout: Delineation of the Syndrome 
and Factors associated with their Emergence]. 

https://doi.org/10.19173/irrodl.v20i2.4206
https://doi.org/10.33588/fem.231.1036
https://doi.org/10.1007/s10902-020-00304-x
https://doi.org/10.1007/s10902-020-00304-x
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0191746
http://www.uji.es/bin/publ/edicions/jfi8/psi/32.pdf
https://doi.org/10.1111/j.1464-0597.2007.00290.x
https://doi.org/10.1111/j.1464-0597.2007.00290.x
https://doi.org/10.2224/sbp.9858
https://doi.org/10.14482/psdc.32.2.5742


 
 
 ACCIÓN PSICOLÓGICA, junio 2023, vol. 20 nº. 1, 131–146. ISSN: 2255-1271 https://doi.org/10.5944/ap.20.1.39246 143 

Revista latinoamericana de Psicología, 42(1), 131–
146 

 
Díaz-Morales, J. F., Ferrari, J. R., Díaz, K. y Argumedo, 

D. (2006). Factorial Structure of Three 
Procrastination Scales with a Spanish Adult 
Population. European Journal of Psychological 
Assessment, 22(2), 132–137. 
https://doi.org/10.1027/1015-5759.22.2.132 

 
Donahue, E. G., Forest, J., Vallerand, R. J., Lemyre, P., 

Crevier‐Braud, L. y Bergeron, É. (2012). Passion 
for Work and Emotional Exhaustion: The 
Mediating Role of Rumination and Recovery. 
Applied Psychology: Health and Well-Being, 4(3), 
341–368. https://doi.org/10.1111/j.1758-
0854.2012.01078.x 

 
Fares, J., Al Tabosh, H., Saadeddin, Z., El Mouhayyar, 

C. y Aridi, H. (2016). Stress, Burnout, and Coping 
Strategies in Preclinical Medical Students. North 
American Journal of Medical Sciences, 8(2), 75–
81. https://doi.org/10.4103/1947-2714.177299 

 
Flett, G. L., Stainton, M., Hewitt, P. L., Sherry, S. B. y 

Lay, C. (2012). Procrastination Automatic 
Thoughts as a Personality Construct: An Analysis 
of the Procrastinatory Cognitions Inventory. 
Journal of Rational-Emotive & Cognitive-Behavior 
Therapy, 30(4), 223–236. 
https://doi.org/10.1007/s10942-012-0150-z 

 
Frajerman, A., Morvan, Y., Krebs, M.-O., Gorwood, P. 

y Chaumette, B. (2019). Burnout in medical 
students before residency: A systematic review and 
meta-analysis. European Psychiatry, 55, 36–42. 
https://doi.org/10.1016/j.eurpsy.2018.08.006 

 
González-Brignardello, M. P. y Sánchez-Elvira 

Paniagua, Á. (2023). Dimensional Structure of 
MAPS-15: Validation of the Multidimensional 
Academic Procrastination Scale. International 
Journal of Environmental Research and Public 
Health, 20(4), Artículo 4. 
https://doi.org/10.3390/ijerph20043201 

 

Haghbin, M. (2015). Conceptualization and 
Operationalization of Delay: Development and 
Validation of the Multifaceted Measure of 
Academic Procrastination and the Delay 
Questionnaire [Tesis doctoral, Carleton 
University]. https://doi.org/10.22215/etd/2015-
11051  

 
Kaya, M. y Erdem, C. (2021). Students’ Well-Being and 

Academic Achievement: A Meta-Analysis Study. 
Child Indicators Research, 14(5), 1743–1767. 
https://doi.org/10.1007/s12187-021-09821-4 

 
Kim, K. R. y Seo, E. H. (2015). The Relationship 

between Procrastination and Academic 
Performance: A Meta-Analysis. Personality & 
Individual Differences, 82, 26–33. 
https://doi.org/10.1016/j.paid.2015.02.038 

 
Klein, E. M., Beutel, M. E., Müller, K. W., Wölfling, K., 

Brähler, E. y Zenger, M. (2019). Assessing 
Procrastination: Dimensionality and Measurement 
Invariance of the General Procrastination Scale – 
Screening (GPS-S) in a Representative Sample. 
European Journal of Psychological Assessment, 
35(5), 633–640. https://doi.org/10.1027/1015-
5759/a00044 

 
Lay, C. y Schouwenburg, H. (1993). Trait 

Procrastination, Time Management, and Academic 
Behavior. Journal of Social Behavior & 
Personality, 84, 647–662. 

 
Li, H., Luo, W., Xi, J. y Peng, Y. (2021). Development 

and Validation of the Multidimensional 
Procrastination Scale in Chinese: A 
Comprehensive Qualitative and Quantitative 
Investigation. European Journal of Psychological 
Assessment, 38(5), 412–426 
https://doi.org/10.1027/1015-5759/a000675 

 
Liu, Z., Xie, Y., Sun, Z., Liu, D., Yin, H. y Shi, L. 

(2023). Factors Associated with Academic Burnout 
and its Prevalence among University Students: A 
Cross-Sectional Study. BMC Medical Education, 

https://doi.org/10.1027/1015-5759.22.2.132
https://doi.org/10.1111/j.1758-0854.2012.01078.x
https://doi.org/10.1111/j.1758-0854.2012.01078.x
https://doi.org/10.4103/1947-2714.177299
https://doi.org/10.1007/s10942-012-0150-z
https://doi.org/10.1016/j.eurpsy.2018.08.006
https://doi.org/10.3390/ijerph20043201
https://doi.org/10.1007/s12187-021-09821-4
https://doi.org/10.1016/j.paid.2015.02.038
https://doi.org/10.1027/1015-5759/a00044
https://doi.org/10.1027/1015-5759/a00044
https://doi.org/10.1027/1015-5759/a000675


 
 

 ACCIÓN PSICOLÓGICA, junio 2023, vol. 20, nº. 1, 131–146. ISSN: 2255-1271 https://doi.org/10.5944/ap.20.1.39246 

 
144 

23(1), Artículo 317. 
https://doi.org/10.1186/s12909-023-04316-y 

 
Madigan, D. J., & Curran, T. (2021). Does Burnout 

Affect Academic Achievement? A Meta-Analysis 
of over 100,000 Students. Educational Psychology 
Review, 33(2), 387–405. 
https://doi.org/10.1007/s10648-020-09533-1 

 
Marôco, J., Assunção, H., Harju-Luukkainen, H., Lin, 

S.-W., Sit, P.-S., Cheung, K., Maloa, B., Ilic, I. S., 
Smith, T. J. y Campos, J. A. D. B. (2020). 
Predictors of Academic Efficacy and Dropout 
Intention in University Students: Can Engagement 
Suppress Burnout? Plos One, 15(10), Artículo 
e0239816. 
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0239816 

 
Maslach, C. (2009). Comprendiendo el burnout 

[Understanding Burnout]. Ciencia y Trabajo, 
11(32), 37–43. 

 
Maslach, C., Jackson, S. E. y Leiter, M. P. (1986). 

Maslach Burnout Inventory. Consulting 
Psychologists Press. 

 
Pychyl, T. A. y Flett, G. L. (2012). Procrastination and 

Self-Regulatory Failure: An Introduction to the 
Special Issue. Journal of Rational-Emotive & 
Cognitive-Behavior Therapy, 30(4), 203–212. 
https://doi.org/10.1007/s10942-012-0149-5 

 
Rebetez, M. M. L., Barsics, C., Montisci, T. y Rochat, L. 

(2022). Towards a Dimensional, Multifactorial, and 
Integrative Approach to Procrastination in 
Everyday Life: An Illustration through Interviews. 
Psychologica Belgica, 62(1), 166–183. 
https://doi.org/10.5334/pb.1115 

 
Rosales-Ricardo, Y., Rizzo-Chunga, F., Mocha-Bonilla, 

J., Ferreira, J. P., Rosales-Ricardo, Y., Rizzo-
Chunga, F., Mocha-Bonilla, J. y Ferreira, J. P. 
(2021). Prevalence of Burnout Syndrome in 
University Students: A Systematic Review. Salud 
Mental, 44(2), 91–102. 
https://doi.org/10.17711/sm.0185-3325.2021.013 

 
Ryan, R. y Deci, E. L. (2000). La Teoría de la 

Autodeterminación y la Facilitación de la 
Motivación Intrínseca, el Desarrollo Social, y el 
Bienestar [Self-Determination Theory and the 
Facilitation of Intrinsic Motivation, Social 
Development, and Well-Being]. American 
Psychologist, 55(1), 68–78. 
https://doi.org/10.1037110003-066X.55.1.68 

 
Salanova, M., Bresó, E. y Schaufeli, W. B. (2005). Hacia 

un modelo espiral de las creencias de eficacia en el 
estudio del burnout y del engagement [Towards a 
Spiral Model of the Efficacy Beliefs in the Study of 
Burnout and Engagement]. Ansiedad y Estrés, 
11(2-3), 215–231. 

 
Sánchez-Elvira Paniagua, Á. (2008). Propuesta del 

mapa de Competencias genéricas de la UNED 
[Proposal for the Map of Generic Competencies at 
UNED]. IUED. Vicerrectorado de Calidad e 
Innovación Docente. UNED. http://e-
spacio.uned.es/fez/view/bibliuned:500814 

 
Sánchez-Elvira Paniagua, Á. (2014). ¿Cómo iniciarse 

con éxito en el aprendizaje en línea?: La 
experiencia de la UNED en el entrenamiento de 
estudiantes autorregulados. En F. Ramírez Prado y 
C. Rama (eds.), Los Recursos de Aprendizaje en 
Educación a Distancia: Nuevos Escenarios, 
Experiencias y Tendencias [The Learning 
Resources in Distance Education: New Scenarios, 
Experiences, and Trends] (pp. 144–173). 
Universidad Alas Peruanas. Fondo Editorial.  
http://e-spacio.uned.es/fez/view/bibliuned:501049 

 
Sánchez-Elvira, Á., González-Brignardello, M. P. y 

Santamaría, M. (2009). The Benefits of the Use of 
Induction Virtual Communities in Supporting new 
Students in Distance Education Universities. 
http://e-spacio.uned.es/fez/view/bibliuned:500804 

 
Saville, B. K., Bureau, A., Eckenrode, C. y Maley, M. 

(2018). Passion and Burnout in College Students. 
College Student Journal, 52(1), 105–117. 

 

https://doi.org/10.1186/s12909-023-04316-y
https://doi.org/10.1007/s10648-020-09533-1
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0239816
https://doi.org/10.1007/s10942-012-0149-5
https://doi.org/10.5334/pb.1115
https://doi.org/10.17711/sm.0185-3325.2021.013
https://doi.org/10.1037110003-066X.55.1.68
http://e-spacio.uned.es/fez/view/bibliuned:500814
http://e-spacio.uned.es/fez/view/bibliuned:500814
http://e-spacio.uned.es/fez/view/bibliuned:501049
http://e-spacio.uned.es/fez/view/bibliuned:500804


 
 
 ACCIÓN PSICOLÓGICA, junio 2023, vol. 20 nº. 1, 131–146. ISSN: 2255-1271 https://doi.org/10.5944/ap.20.1.39246 145 

Schaufeli, W. y Salanova, M. (2007). Efficacy or 
Inefficacy, that’s the Question: Burnout and Work 
Engagement, and their Relationships with Efficacy 
Beliefs. Anxiety, Stress, and Coping, 20(2), 177–
196. https://doi.org/10.1080/10615800701217878 

 
Schraw, G., Wadkins, T. y Olafson, L. (2007). Doing the 

Things we Do: A Grounded Theory of Academic 
Procrastination. Journal of Educational 
Psychology, 99(1), 12–25. 
https://doi.org/10.1037/0022-0663.99.1.12 

 
Seligman, M. E. P. y Csikszentmihalyi, M. (2000). 

Positive Psychology: An Introduction. American 
Psychologist, 55(1), 5–14. 
https://doi.org/10.1037//0003-066X.55.1.5 

 
Senécal, C., Koestner, R. y Vallerand, R. J. (1995). Self-

Regulation and Academic Procrastination. The 
Journal of Social Psychology, 135(5), 607–619. 
https://doi.org/10.1080/00224545.1995.9712234 

 
Sirois, F. M. y Pychyl, T. (2013). Procrastination and the 

Priority of Short-Term Mood Regulation: 
Consequences for Future Self. Social and 
Personality Psychology Compass, 7(2), 115–127. 
https://doi.org/10.1111/spc3.12011 

 
Sirois, F. M. y Pychyl, T. A. (2016). Procrastination, 

Health, and Well-Being. Academic Press. 
 
Stainton, M., Lay, C. H. y Flett, G. L. (2000). Trait 

Procrastinators and Behavior/Trait-Specific 
Cognitions. Journal of Social Behavior & 
Personality, 15(5), 297–312.  

 
Steel, P. (2007). The Nature of Procrastination: A Meta-

analytic and Theoretical Review of Quintessential 
Self-Regulatory Failure. Psychological Bulletin, 
133(1), 65–94. https://doi.org/10.1037/0033-
2909.133.1.65 

 
Stoeber, J., Childs, J. H., Hayward, J. A. y Feast, A. R. 

(2011). Passion and Motivation for Studying: 
Predicting Academic Engagement and Burnout in 
University Students. Educational Psychology, 

31(4), 513–528. 
https://doi.org/10.1080/01443410.2011.570251 

 
Tice, D. M. y Baumeister, R. F. (1997). Longitudinal 

Study of Procrastination, Performance, Stress, and 
Health: The Costs and Benefits of Dawdling. 
Psychological Science, 8(6), 454–458. 
https://doi.org/10.1111/j.1467-
9280.1997.tb00460.x 

 
Vallerand, R. J., Blanchard, C., Mageau, G. A., 

Koestner, R., Ratelle, C., Léonard, M., Gagné, M. 
y Marsolais, J. (2003). Les passions de l’âme: On 
obsessive and harmonious passion. Journal of 
Personality and Social Psychology, 85(4), 756–
767. https://doi.org/10.1037/0022-3514.85.4.756 

 
Zarean, M. y Karami Isheqlou, L. (2021). The Mediating 

Role of Academic Procrastination in the Structural 
Relations between Perfectionism Dimensions and 
Academic Burnout. Journal of School Counseling, 
1(2), 1–19. https://doi.org/10.22098/jsc.2021.1590 

https://doi.org/10.1080/10615800701217878
https://doi.org/10.1037/0022-0663.99.1.12
https://doi.org/10.1037/0003-066X.55.1.5
https://doi.org/10.1080/00224545.1995.9712234
https://doi.org/10.1111/spc3.12011
https://doi.org/10.1037/0033-2909.133.1.65
https://doi.org/10.1037/0033-2909.133.1.65
https://doi.org/10.1080/01443410.2011.570251
https://doi.org/10.1111/j.1467-9280.1997.tb00460.x
https://doi.org/10.1111/j.1467-9280.1997.tb00460.x
https://doi.org/10.1037/0022-3514.85.4.756
https://doi.org/10.22098/jsc.2021.1590


 
 

 ACCIÓN PSICOLÓGICA, junio 2023, vol. 20, nº. 1, 131–146. ISSN: 2255-1271 https://doi.org/10.5944/ap.20.1.39246 

 
146 

 




